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Tnledrfcing, 

Exantematisk tyfus forekom sannolikt redan under 
fomtiden, afvensom densamma antagligen spelte en stor 
roll bland, de smittosamma sjukdomar, som under de 
forsta 15 S.rkundradena of den kristna tidrakningen i sam- 
band med hungersnod odb sammanhopning af stora men- 
niskomassor vid beliigringar o. d. upptradde pd. flera 
stallen i Eutopa. Men det ar dock forst under det 16:de 
seklet, som vi genom Fracastorius och Gardanus erh^lla 
a§L noggranna beskrifningar af epidemier i Italien, att vi 
bl. a. i kontagiositeten, det ymniga exantemet, den stora 
prostrationen och den t^U endast 8 — 14, hogst 21 dagar 
uppg&ende durationen ej kunna misskiinna flackfebems 
drag. Snart foljde derp& frSn Italien, Frankrike och 
Ungem nya omisskiinneliga beskrifningar af tyfus, hvilken 
under det namnda samt det foljande S,rhundradet genom 
krigen vann allman utbredning ofver hela mellersta Eu- 
ropa. Fr&n 18:de S,rhundradet hafva vi noggranna flack- 
feberbeskrifningar af S-tskilliga forfattare, bland hvilka 
aro att marka: Huxham (Essay on fevers, London 1739), 
Pringle (Observations on the diseases of the army. VI:th 
Ed. Lond. 1768. Chap. VII. Observ. on the jail or 
hospital fever). — Under de forsta 15 &ren af inne- 
varande &rhundrade blef i foljd af de stora krigen flack- 
febern allmant utbredd ofver Europa och fr&n denna 
tid forskrifver sig v. Hildenbrands utmarkta arbete der- 
ofver (Ueber den ansteckenden Typhus, Wien 1810). — 
Efter 1815 forekommo visserligen i Storbritannien och 
isynnerhet i Irland, der tyfus, sk Ungt man kanner till- 
baka, varit inhemsk, flera forharjande epidemier deraf, 
men & kontinenten blef sjukdomen under de narmast 
foljande decennierna s& siillsynt, att man i Frankrike och 
Tyskland betviflade dess tillvaro s&som sjelfstandig sjuk- 



dom. Den stora fiackfeberepidemien p& Krim 1856 
skingrade dock denna villfarelse och vid samma tid 
upptriidde tyfusepidemier i Schleeien, i Toulon, afvensom 
under 1861 &rs faltt&g i Italien. Under de senare &ren 
har exantematisk tyfus fornyade g&nger upptriidt epide- 
miskt i Ost- och Westpreussen, i Schlesien, Posen, Gali- 
zien, i dtskilliga delar af Ryssland, i Finland ^) och 
Norge *) m. fi. europeiska lander. I Sverige, der tyfus 
otvifvelaktigt forckom under det 4:de irtiondet af inne- 
varande sekel, har den sedermera saknats, till dese den 
1869— 70 upptriidde epidemiskt i Gsteborg »), 1870, 72, 
74 och 75 i Stockholm *), afvensom vid samma tid p& 
nigra stallen i landsorten. 

De fomamsta nyare arbetena i ilmnet aro: af Virchow 
(Virch. Arch. Bd II. 1849), Lindwurm (Der Typhus in 
Irland. Erlangen 1853), Barrallier (Du typhus ^pid^- 
mique. Paris 1861), Griesinger (Archiv der Heilkunde, 
II. 1861), Murchison (Die typhoiden Erankheiten. 
Deutsch herausg. v. Zuelzer. Braunschw. 1867) och 
Lebert (Flecktyphus i Ziemssen's Handb. d. spec. Path, 
u, Ther. II Bd. I Th. Leipz. 1874). 



Efterfoljande afhandling grundar sig p& 2239 af 
mig under de namnda 4 epidemierna i Stockholm k pro- 
visoriska sjukhuset vid Hornsgatan iakttagna fall af 
typhus exanthematicus. 



^) Palmberg, Stat, data ror. tyfusepid. i Yiborg (Notisblad for 
lakare o. farmaceuter, 1869); Hjelt, Om de senaste tyfusepid. i 
Finland (Nord. Med. Ark., 1'870). 

^) Irgens, Lund och Boeck (Norsk Magaz. 1 Lagevidensk., 
1869, 72 o. 74). 

«) Langell, Hygiea, 1870, sid. 441. 

*) Warfvinge i Forste Stadslakarens i Sthm Arsber. for de 
namnda &ren och i Hygiea for Juli 1876. 



Exantematisk tyfus hanfdres till den sjukdomsgrupp, 
8om blifvit benanmd infektionssjukdomar, emedan man 
trott sig kunna harleda dess uppkomst fr&n organiemens 
infektion ined ett egendomligt giftartadt iimne. Detta 
tjfusgift ar visserligen till sitt vasen oss hittills obekant; 
men d& vi se, huru friska personer efter beroring med en 
af tyfua lidande snart angripas af samma sjukdom och bum 
bos dem giftet reproduceras ocb ofverfdr sjukdomen p& 
andra, kunna vi sluta, att namnda gift, sdsom alltid al- 
Btrande tyfas ocb ej nAgon annan sjukdom, m&ste vara af 
alldeles specifik natur. En s&dan specifik beskaffenhet 
tillkommer flftckfebem ej mindre an andra infektionssjuk- 
domar, afvensom intoxikationer med kemiska gifter, s& att, 
liksom t. ex. stryknin under alia fdrh&Uanden framkallar 
en bestamd symptomgrupp, tyfusgiftet betingar en val 
karakterisexad, frS,n alia andra tydligt skild sjukdom. 
Denna dess specifika natur &dagal&gges ocks& deraf, att 
hvarken yttre inflytelser, sS,8om klimat^ocb vaderleksfor- 
h^anden m. m., ej beller individuela forb&Uanden kunna 
inverka p& arten af sjukdomen, men val boja eller min- 
ska mottagligheten derfor, gora symptomen mera eller 
mindre sv&ra, dodligheten storre eller mindre. Under 
det ock8& ej mera an en mening torde vara derom, 
att tyfusgiftet ar fr&n de dfriga infektionssjukdomarnas 
gifter specifikt skildt, synes man dock annu ej allmant 
hafva kommit till full insigt om och erkannande af en 
8&dan skilnad for flackfebern gent cmot tyfoidfebern. 
Hos OSS or rorande dessa b&da sjukdomar den fdrestall- 
ningen annu temligen vanlig, att desamma blott aro 
former af en och samma sjukdomsprocess, — en fore- 
stallning, som belt visst till storsta delen ar derp& bero- 
ende, att endast fd, lakare har i landet varit i tillfalle att 
observera exantematisk tyfus, hvarjemte Huss' beromda 



arbete »0m typhus' och typhoidfeberns statistiska forh&l- 
landen och behandlingD (Stockh. 1855) mycket bidragit 
att skapa en s&dan &sigt, som dessutom underh&Ues 
genom det alldeles forkastliga bruket att under den 
gemensarama benamningen !>tyfus» hanfora b&da ejuk- 
domama. For att fr&n borjan sdka komma p& det klara 
hanitinnan, vilja vi dels granaka de skal, som for en 
s&dan &sigt blifvit anforda, dels s6ka framlagga bevis for 
det motsatta antagandet eller att speeifikt olika orsdker 
ligga till grund for tyfus och tyfoidfeber. 

For detta sistnamnda antagande talar redan den om- 
stiindigheten, att, s4 vidt min erfarenhet stracker sig, de 
b&da sjukdomarne visat sig i sitt upptradande vara af 
hvarandra alldeles oberoende. Under det nemligen tyfus- 
fallens antal k sjukhuset vid Hornsgatan under olika &r 
kunnat vexla mellan och 710, hafva de af mig der- 
stades iakttagna fallen af tyfoidfeber ej varit synnerligen 
ojemnt fordelade p& de sarskilda dren, s&som af fBljande 
sammanstallning ses: 
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S:ma tyfus 2239, tyfoidfeber 248. 

Visserligen vill Huss ^) i den omstandigheten, att un- 
der 2:ne epidemier i Stockholm, som ban haft tillfalle 
att med noggrannhet folja, b^da de i frdga varande Dsjuk- 
domsformemaj) forekommo om hvarandra och pS. den grund 



*) Om typhus' och typhoidfeberna statist, forh. och behandl. 
ethm 1855, s. 5—8. 



Dtydligen samtidigt framkallades af samina epidemiska 
infljtelserD, finna ett skill fdr deii motsatta ^sigten. Men 
dels kan haremot anforas, att det ar ev&rt att inse, hvar- 
fore ej en tyfoidfeber- och tyfusepidemi kunna vara sam- 
tidigt gangse, lika viil som undef 1874 smittkoppor sam- 
tidigt med tyfus voro i Stockholm i betydlig utstr&ck- 
ning herskande, utan att viil n&gon derfore vill h&rleda 
dessa b&da sjukdomar fr&n en och .samma orsak, lika viil 
som man ofta p& samma ort samtidigt ohserverar epide- 
mier af miisling och skarlakansfeber, af masling och tyfus 
etc. Dels ar det dessutom hiir, liksom vid Huss' fall iallmiin- 
het, sv&rt att veta, huru mycket af dem som tillhdr den ena 
eller andra sjukdomen, d& Huss ^) sjelf anm^ker, att 
dessa ej aro :»s& karakteristiskt skilda, att man kan be- 
stamma, hvilkendera af dem bS,da det ena eller andra 
fallet tillhdrer]», afvensom att J>ej sallan s&dana symptom 
forefunnos, som hantydde p& forilndringar i tarmkort- 
lame, men likoppningen ej visade nS,gra dylika» och 
tvartom, d& han vidare diagnosticerar Dtyphus petechi- 
alis]^ p& grund af iDtydligt framst&ende blodforandring och 
siirdeles ymnigt typhusexanthemiD, men ej fiister vigt vid 
dettas beskaffenhet, vid kroppstemperaturen och sjuk- 
domens forlopp, hvilka i symptomatologiskt h&nseende 
just erbjuda de vigtigaste skiljemilrkena mellan de b&da 
sjukdQmarna. Under det s&lunda den hiir ofvan berorda, 
af Huss framh&llna omstiindigheten ingenting kan anses 
bevisa till form&n for identiteten af tyfus' och tyfoid- 
febems orsak, talar kraftigt deremot det af mig anforda 
forhdllandet, att under de fyra af mig iakttagna tyfus- 
epidemierna tyfoidfebrames antal §l sjukhuset ej var 
storre (snarare, med fastadt afseende p& tiden under 
hvilken sjukhuset de s&rskilda &ren hdlls dppet, mindre), 
iin de &r d& n&gon tyfusepidemi ej forekom. 

Annu mera, det har visat sig, att i afseende pd. de 



^) A. St. aid. 8. 



tider af &ret, d& de i fr&ga varande ejukdomame aro for- 
herskande, en uppenbar antagonism eger rum, hvilket 
83me8 betyda detsamma som, att de &rstider, som fpr tyfus- 
froets vegeterande erbjuda gynsamma fSrh&Uanden, aro 
for tyfoidfebem misegynnande och tvartom. Jag bar 
grafiskt framstalt denna olikhet & den bredvid st&ende taflan 
(fig. 1), der tyfuskurvan ar uppgjord p& grand af 2576 ^) 
i Stockholm iakttagna tyfusfall, under det den andra 
kurvan &r konetruerad p& grund af 2652 fr&n Murchison *) 
hemtade tyfoidfeberfall. Det visar eig hiiraf, att exantema- 
tisk tyfus, borjande som epidemi i december, raskt stigit 
och under januari — maj haft sitt maximum af freqvens, 
medan tyfoidfebem, tvartom sankande sig under decem- 
ber och januari, i februari — maj minst forekommit; under 
juni och annu mera under juli och augusti bar tyfus 
raskt aftagit i freqvens, fdr att under September, oktober 
och november nastan upphora, medan tyfoidfebem under 
just dessa m&nader samt augusti, efter att, motsvarande 
flackfeberns tv&ra sjunkande, hafva foretett ett raskt 
stigande, haft sitt maximum af freqvens '). Val l&ter en 
annan forklaring p& detta fdrh&llande tanka sig, eller att 
sjukdomsorsaken &r en och samma, men att dess verk- 
ningar af yttre inflytelser under olika &rstider ak modi- 
fieras, att de den ena g&ngen gestalta sig s&som tyfus, 
den andra s&som tyfoidfeber. Men hdremot strider den 
omstandigheten, att de fyra af mig iakttagna tyfus- 
epidemierna ingalunda p& sommaren och hosten ofver- 
g&tt i tyfoidfeberepidemier, lika litet som den lilla tyfoid- 

^) Nemligen forutom de 2239 af mig a sjukhuset yid Horns- 
gatan iakttagna fallen 336 under 1876, i anseende till bristande ut- 
rymme & detta sjukhus, p& ett annat (det vid Sandbergsgatan) 
y&rdade. 

*) Murchison, Die typhoiden Erankheiten. Deutsch herausgeg. 
V. Zuelzer. Braunschw. 1867. Pag. 411. 

') Att tyfus i . detta afseende fdrh&Uit sig p& ung. samma 
satt under fyra sarskilda epidemier, ses af en annan langre fram 
meddelad grafisk framstallning. — Af 536 af mig iakttagna tyfoid- 
feberfall bar det vida dfreryagande antalet infalllt p& &ret8 senare 
halft. 



epidemien i Stockholm 1868 p& vintern aflofites af tyfus, 
hvilken ofver hnfviid h^stades helt och h&Uet saknades 
under fttskilKga drfore 1870, oaktadt tyfoidfebem under 
hvarje kr i mer eller mindre grad forefans. Skulle ock84 
det fall, hvarpA Huss ^) ftteter vigt, ej vara ovanligt, 
att en epidemi, 8om anda till eitt akme foretett ofver- 
vagande fall af tyfus, mot slutet erbjudit talrikare fall 
af tyfoidfeber, 6& vill detta ej saga annat, an att bida 
sjukdomarnes orsaker kunna ej blott samtidigt, utan 
afven efter hvarandra komma till verksamhet. 

Ett forh&Uande, 8om sv&rligen l&ter fdrklara sig utan 
antagande af specifikt olika orsaker till de b&da ]>tyf68ai> 
febrarne, ar * det att, dl, - under flackfeberns herskande 
mycket ofta vissa bus framst&tt s&som verkliga tyfus- 
hardar, hvarifr&n 20 — 50 patienter blifvit inskickade 
till sjukhuset, bland dessa ingen enda haft tyfoidfeber. 
£n liknande erfarenhet bar gjorts pd. andra h&U, isynner- 
het i England, der de bS.da sjukdomarne b§l ofta lik- 
iidigt forekomma. Att undantag frd>n namnda fdrbil- 
lande finnas, ar sant, men dessa aro ovanligt sallsjnta. 
Huss *) anfor 3:ne fall af liktidig forekomst af tyfus och 
tyfoidfeber pk samma stalle, ena g&ngen i en kasern, de 
b&da andra i privata bus, och lagger p& dem en vigt, 
is4som bevisande identiteten af sjukdomsorsakema, som 
ingalunda tillkommer dem, dk s&dana sallsynta fall cj 
aro mera besynnerliga, an att 1874 fr&n huset n:r 3 & 5 
vid Lilla Badstugatan 4 norr jemte 20 patienter med 
tyfus eh med smittkoppor behaftad inkom till sjukhtiset. 

Annu mera tvingas man till antagande af specifikt 
blika orsaker till de b^a sjukdomarne af den omstiin- 
digheten, att, ehuru s&som bekant genomg&ngen tyfus 
feller tyfoidfeber med teinligen sallsynta undantag skyddar 
iTor ett nytt insjuknande i samma feber, inah dock inga- 



*) Anf . St. sid. 6. 

*) Anf. St. sidd. 6 o. 7. 
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lunda derfor, att man genomgMt tyfoidfeber, 'dx skyddad 
for tyfus eller tvartom. Under det jag ej iakttagit ett 
enda fall, der tyfus angripit en person som en g&ng ge- 
nomg&tt denna sjukdom, har det snart sagdt varit regel, 
att en tyfoidfeberpatient, som n&gon tid af en eller an- 
nan orsak f&tt & sjukhuset ligga i ett tyfusrum, kort ef- 
ter tillfrisknandet fr&n den fdrra sjukdomen angripits af 
flackfeber. S&lunda bar bland 55 patienter, som, efter 
att hafva & sjukhuset v&rdats for andra sjukdomar, der- 
stades ddragit sig tyfus, bos ej mindre an 12 den fore- 
g&ende sjukdomen varit tyfoidfeber. ^) Griesinger ^) sa- 
ger ocks&, att ett dylikt forb&Uande ej ar sallsynt och har 
sjelf tv& g&nger iakttagit insjuknande i tyfus efter nyss' 
genomgSngen tyfoidfeber; Jones ®) har tv§, s&dana fall, 
flera andra forfattare att fortiga. Fall, der en person 
efter att hafva (n&gra veckor intill 2 &r forut) genomg&tt 
tyfuB angripits af tyfoidfeber, bar jag iakttagit fyra och 
flera s&dana anfdras fr&n andra h&U. *) Ett par af mina 
hith5rande sjukdomshistorier torde, i synnerhet d& de 
tillika visa olikheterna mellan de begge sjukdomarna i 
symptomatologiskt hanseender^j ^^^^ utan intresse. 

Fall L Johan Sm. N., 14 &r, fr&n fattigbaracken i 
11:0 13 Sodermanlandsgatan, hvarifr&n 11 tyfuspatienter forut 
p& v&ren inkommit och ytterligare 4 in cm f& da^ar efter&t 
intogos & sjukhuset. Han insjuknade d. '/^ 1872 med lin- 
drig frysning samt hufvudvark och haftig vark i nacken och 
m&ste for trotthet intaga sangen foljande dag, d& frysningen 
upprepades. Inkom d. ''/g till sjukhuset/ d&diagnoeenutan tve- 
kan staldes p& typhus exanthematicus p& grund af fol- 
jande symptom. Pat. fullt redig, men d&sig och matt, med dof 

^) I alia dessa 12 fall hafva exantemet, temperaturkarvan och 
feberns forlopp varit af beskaffeohet att ej till&ta n&got tvifvel 
om diagnosens rigtighet. 

*). VirchowB Handb. d. spec. Pathol, u. Ther., II: 2. Infections- 
krankheiten. Erlangen 1864. S. 117. 

') Virchows Jahresber. f. 1876. II. S. 60. 

*) S&lnnda anfor t. ex. Herrmann 2 fall: Virchows Jahresber. 
f. 1876. n. S. 42. 
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hufvudvark, conjunctivse lindrigt injicierade, likasi svalgets 
slemhinna, tungan blot, med kanter och spets roda, eljest 
lindrigt hvitbelagd; ingen oppning sedan insjuknandet, bukeu 
indolent, mjuk; lindrig hosta med ett och annat rassel i lun- 
gornas nedre delar. Temperaturen p& aftonen (6:te sjuk- 
domsdygnet) 40,2°, puis 125, full och mjuk, respirationen 36. 
Exantemet, som larer forst dagen fore inkomsten (5:te) p& 
morgonen hafva visat sig, ar nu temligen ymnigt; tal^ikast 
k b&len, men ej stort mindre & armame och benen, forekom- 
mer det afven, ehuru ej sk ymnigt, i ansigtet, som ar turgesce- 
rande; det utgores af linsstora och storre, blekt roda, vid 
kanterna i omgifvande hudfarg omarkligt ofverg&ende, ej upp- 
hojda flackar, som latt forsvinna for tryck, men raskt &ter- 
komma. — Ord. ol. ricini, acid, phosphor, samt kalla tvatt- 
ningar 2 g&nger dagligen. 

®/g (7:de dagen). F. m. temp. 39,6°, puis 114; e. m. 
temp. 40,4^ puis 118. Urinens sp. v. 1,028, sp&r af albu- 
min, mycket litet klorsalter. 

^If. (8:de dagen). F. m. temp. 39,5", puis 118; e. m. temp. 
40\ puis 120. En del af exantemet forbleknadt, af de qvar- 
varande flackame har en stor del svagt brunaktig anstrykning, 
som ej alldeles forsvinner for tryck. Urinens albuminhalt 
n&got okad, dess halt af klorider s&som forut, sp. v. 1,031, 
reaktionen sur. 

^% (9:de dagen). F. In. temp. 39,3°, puis 120; e. m. 
temp. 40, 4^ puis 125. Under dagens lopp en ordinar oppning. 

^Ve (10:de dagen). F. m. temp. 39^ puis 110; e. m. 
temp. 39,8°, puh 112. Under natten orolig, ligger patien- 
ten i dag p& morgonen i somnolent tillst&nd. Somliga flac- 
kar, i synnerhet p& ryggen, hafva en dragning i det livida. 
Urinen h&Uer ej vidare n&got albumin, knappt sp&r af klor- 
salter, sp. v. 1,080. 

^7g (ll:te dagen). F. m. temp. 39,8°, puis 112; e. m. 
temp. 40°, puis 115. Lugn somn under den forlidna natten. 
N&got okad bronkialkatarr. Ord. linct. pectoral. 

^^Iq (12:te dagen). F. m. temp. 39,9°, puis 112; e. m. temp. 
40°, puis 118. Urinen fri fr&n albumin, med knappt sp&r af 
klorider, sp. t. 1,029, reaktionen sur. Fortf. somnolens. 

^*/g (13:de dagen). F. m. temp. 39,3°, puis 104; e. m. 
temp. 40°, puis 106. Exantemet mycket forbleknadt. Ingen 
oppning p& 3 dygn. Ord. ol. ricini. 

^% (14:de dagen). F. m. temp. 38°, puis 96; e. m. temp. 
40,2°, puis 100. Obetydliga rester af exantemet qvarst&ende. 
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^*/g (15:de dagen). F. m, temp. 37,2% puis 88; e. m. 
temp. 38,6^ puis 100. Urinen, hvars sp. y. fir 1,018 och 
hvars klorsalter nSgot okats, ar fullkomligt fri fr&n albumin. 

^Vb (16:de dagen). F. m. temp. 37,6", puis 88; e. m. 
temp. 38, 2^ puis 95. Patienten sofver mycket. Exantemet 
ar fuUstandigt forsvunnet. Hostan annu mera okad. Ord. 
emuls. terebinth. 

"/e (17:de dagen). F. m. temp. 36,3°, puis 66; e. m. 
temp. 37,4°, puis 70. Urinens klorsalter annu mera okade, 
sp. Y. 1,020, ingen albumin. Patienten bar god aptit. 

'^/g. Patienten, som baft strykande aptit, s& att ban 
under de 2:ne sista dagarne erb&llit friskportion, ^bar ratt 
val &terbemtat krafter ocb fir i dag vistas uppe. A balsen 
cob brostet foreiinnes lindrig afiQ alining. 

Patienten, bvars utskrifning till foljd af bans anborigas 
vistelse p& sjukbus for tyfus fordrojdes till d. ^'Z.^, k&nde sig 
redan d. ^7? P^ ^J^^ illam&ende med aptitlosbet, bufvudvark 
ocb allman svagbet, afvensom nasblodning; ban gick uppe 
»bang8Juki> en vecka eller till d. ^j^, d& ban m&ste intaga 
sangen. Inkom &nyo till sjukbuset d. ^^/^ (12:te dagen), dk 
temperaturen p& aftonen var 39,4^ pulsen 115; tungan fuktig, 
gulaktigt belagd; buken n&got tympanitisk ocb spand, fore- 
teende ombet ocb gargouillement i ileocekaltrakten ; & brostet 
ocb maggropen 4 uppbojda, fop tryck latt vikande, val be- 
gransade tacbes ros6es lenticulaires; urinen lindrigt albumin- 
baltig; nSgon bosta; vattentunna oppningar de sista dagarne, 
ett par om dagen. Dessa symptom lato formoda en tyfoid- 
feber, om bvars narvaro all tvekan snart genom det vidare 
forloppet fullkomligt undanrojdes. Temperaturens forb&llande 
var under sjukdomens vidare g&ng foljande: 



13:de dagen f. m. 39,8% e. m 39,8% 



14:de 
I5:de 
16:de 
17:de 
18:de 
19:de 
20:de 
21:8ta 



D 

D 
D 
D 
D 



D 

]> 
D 
D 



38, 
39,2% 
38,6% 
39% 

38,3% 

38% 
38,3% 



j> 

D 
B 
]> 



40,6% 
39,8% 
39,6% 
39,8% 
40% • 
40,8% 
39,4% 
39,1% 



22:dra dagen f.m. 38% 



23:dje 

24:de 

26:te 

26:te 

27:de 

28:de 

29:de 

30:de 



j> 
j> 
j> 

B 

B 



B 
B 
B 
B 
B 
B 
B 
B 



37,6% 

36,6% 

36,6% 

36,7% 

87% 

36,8% 

36,4% 

36,4% 



e. m. 38,6% 
B 39,3% 



B 
B 
B 
B 
B 
B 
B 



39% 

39,2% 
39,2% 
38,6% 
37,8% 
37.8% 
37,5% 



Oppningarne fortforo under tiden att vara tunna, af gr&- 
gul farg. Nya roseolaflackar npptradde & brostet ocb ryggen 
den 15:de ocb 16:de dagen ocb sedermera nastan dagligen 
en eller ett par, under det de forut anmarkta forsvunno. 
Urinen, som annu den 15:de dagen boll albumin, eburu i 



12 

riuga mangd, var sedermera fri derifr&n. Den 16:de dag6n an- 
marktes^ att hqrseln var forsvagad. Patienten fortfor att 
vara redig, .mycket matt; orolig p& natterna, l&g han pll da- 
game for det mesta i somnolent tillst&nd. Efter den 24:de 
dagen visade sig iuga nya Hackar; patientens tillst&nd batt- 
rades sm&ningom och oppningarna blefvo mera ordentliga. 
P& 28:de dagen efter insjuknandet var tungan ren, oppningen 
ordentlig, huden^ hTar& inga flackar vidare kunde uppt&ckas, 
m&ttligt svettande. Mycket afmagrad, hemtade patienten sig 
sedermera ganska l&ngsamt. (Jfr fig. 2.) 

Fall IL Hilda M. P., piga, 18 &r; inkom' till sjuk- 
liuset d. ^%j 1873 for pleuritis. Tillfrisknad derifr&n kande 
hon sig d. '^j^ 1874 p& morgonen illam&ende med aptitlos- 
het, hufvudvark, lindrigt belagd tunga; fick ol. ricini. Opp- 
ningarne fortforo efter intagningen af oljan att vara losa, 
dock ej 'flera an 2 ^ 3 p& dagen, ett par krakningar till- 
stotte, lindrig hosta instalde sig efter n&gra dagar, d& patien- 
ten afven hade obetydlig nasblodning. Patienten fick fos- 
forsyra, sedermera, d& ' oppningame blefvo mera losa och 
artpureliknande, afven emulsio oleosa. P& 8:de dagen finnes 
anmarkt, att buken var n&got meteoristiskt uppdrifven och 
omroande i hogra fossa iliac a, mjelten m&ttligt forstorad. PA. 
9:de dagen observerades k brostet 6 stycken roseolaflackar, 
upphojda, skarpt begransade och for tryck latt forsvinnande, 
men vid tryckets upphorande &terkommande; nya s&dana flac- 
kar kommo sedan nastan dagligen k brostet, maggropen eller 
ryggen, under det de forutvarande forsvunno; efter den 18:de 
sjukdomsdagen observerades dock ej vidare n&gra sAdana. 
Mattheten var i tilltagande och den 13:de var pat. n&got 
somnolent, svarade trogt p& tal, men var fullt redig; somnen 
om natterna var orolig; horseln var vid denna tid n&got for- 
svagad och tungan narade dag n&got torr i midten. Uri- 
nen for det mesta fri fr&n albumin, hoU ringa mangd s&dan 
p& 16:de dygnet. Temperaturens forh&llande var foljande: 



l:sta dagen Q, 


\)tm 


. 87,2", 


e.m 


. 38,9°. 


12:te dagen 


f.in 


. 39,3°, 


e.m 


. o9,S » 


" 2:dra » 


D 


37.6', 


» 


39,1°. 


13:de J> 


» 


39,1°. 


D 


39,5". 


. 3:dje 3> 


D 


38,3°, 


j> 


39,4°. 


14:de D 


D 


38,3°, 


2> 


40,1°. 


4:de D \ 


D 


38,X°, 


J> 


39,4°. 


15:de » 


» 


38,6°, 


D 


39,3°, 


6:te » 


3) 


38,2°, 


J> 


39,6°. 


16:de » 


]> 


38,1°, 


2> 


39,2^ 


6:te J) 


D 


38,9°, 


j> 


40,2^ 


17:de J> 


D 


37,8°, 


]> 


39,4'. 


7:de » 


3> 


38,8°, 


D 


39,4°. 


18:de J> 


D 


37,2°, 


j> 


39,8°. 


Side » 


3) 


39,2°, 


2> 


39,5°. 


19:de x> 


» 


37,2°, 


B 


39,s°. 


9:de » 


» 


39°, 


» 


39,7^ 


20;de D 


1> 


37,4°, 


J> 


88,6°. 


10:d« » 


X> 


89,6^ 


i> 


39,9°. 


21:sta D(»Vi> 


37,1°, 


J) 


88,e^ 


n.lw J) 


» 


39,1-, 


» 


8J9,7°. 


- 
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Symptomen tillfita bar ej det minsta tvifvel om diagno- 
sen febris typboides. Efter att pat. de 2 sista dagame ej 
haft n&gon oppning, kant sig mindre matt, den 21:sta till 
ocb med erfarit aptit ocb k&nt sig temligen valm&ende, byil- 
ket afven fortfor fbljande dag p& formiddagen, anfolls bon p& 
e. m. af sistnamnda dag af en frosskakning med efterfoljande 
Imfvudvark ocb vark i ryggen. P& nytt instalde sig boata 
med sparsamma rassel i lungorna, conjunctivae injicierades. 
Foreg&ngna den 5:te dagen efter del nya insjuknandet af rod- 
flammigbet ocb turgescens i ansigtet, visade sig den 6:te p& 
morgonen & brostet, buken ocb ryggen temligen talrika, bamp- 
frostora eller n&got s tor re, Ijusroda, ej uppbojda flackar, som. 
utan skarp grans ofvergingo i omgifningen; flackame okade 
sig under dagens lopp i antal ocb utbredde sig till armar 
ocb ben; medan under de tvenne foljande dagarne en del af 
dessa flackar forbleknade, antog flertalet en smutsigt brunak- 
tig fargning, som ej fullstandigt gaf Tika for tryck; sedan 
somliga flackar ytterligare morknat ocb blifvit n&got livida» 
bleknade allesammans under 13:de ocb 14:de dagen, s& att 
den 15:de endast svagt sp&r af exantemet kunde skonjas. 
Kraftema sjonko under tiden raskt; apatisk ocb somnolent, 
besvarades pat. af somnldsbet om nattema ocb fr&n ocb med 
den 8:de dagen af lindrigt delirium. Tungan blef p& 9:de 
dagen p& nytt torr, rdd; oppningen Tar sparsam, urinen boll 
under andra Tcckan sp&r af albumin. Temperaturen forboU 
sig s&lunda: 



l:sta dagen (*«/i)f.m. 37,5^ e.m. 39,6°. 

2:dra » » 88,8^ » 40", 

3:dje D » 39,6°, D 40,B°. 

4:de J> » 39,6°, » 40,4°. 

5:te » 3) 39,4°, » 40,6°. 

6:te » » 40°, » 40,2°. 

7:de » » 89,4°, i^ 40°. 

8:de » » 39,6°, » 40,2°. 



9:de dagen f. m. 39,7°, e. m. 40,4°. 

10:de » » 40°, » 40,2°. 

ll.te » J> 39,4°, » 39,6°. 

12:te J> J> 39°, J> 89,2°. 

13:de » » 38,4°, X) 39\ 

I4:de » » 38,5°, » 39,2*. 

15:de » » 37,4°, » 37,2°. 



Eallet ar afven i det banseendet af intresse, att man kun- 
nat anda fr&n forsta borjan folja s& val tyfoidfebern som flack- 
febern, afvensom derigenom att den senare instalde sig, in-' 
nan full rekonvalescens fr&n den forra intradt. (Jfr. fig. 3.) 

Nyss berorda forh&llande eller att sanmia person 
kan kort efter hvartannat angripas af tyfus ocb tyfoid- 
feber, omojliggor afven det antagandet som man finner 
bos Hues m. fl., att det skuUe bero p& individuela for- 
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hSilanden, konstitutiocf och temperament, hvilken form 
den af samma ejukdomsamne framkallade ejukdomen an- 
toge. 

D& man formenar, att s&dana forh&llanden som kli- 
mat, race, nationalitet, folkens olika lefnadssatt och va- 
nor skuUe utofva infljrtande derhan, att samma orsak ena 
g^ngen framkallade tyfus, den andra tyfoidfeber, 8& ve- 
derlagges detta deraf, att tyfus ej mindre &n tyfoidfeber 
numera ar observerad ^tminstone ofver hela Europa, att 
i England b&da sjukdomarne nastan stiindigt forekomma 
tillsammans, att under Krimkriget tyfus 1856 p& ett for- 
farande siitt hilrjade bland fransmannen, i hvilkas hem- 
land den dittills var sk godt som okand, men, jemforelse- 
vis skonade engelsmannen, hos hvilka den eljest ar na- 
stan inhemsk. 

For Huss' p&st&ende, att tyfoidfebem skuUe vara en 
nutidens sjukdom, som utvecklat sig ur fliickfebern, kunna 
nappeligen bevis hemtas fr&n aldre tider, d& otydlighe- 
ten i skildringarna af sjukdomssymptomen och sakna- 
den af patologiskt anatomiska beskrifningar ej till&ta att 
bestiunma, hvad som varit den ena eller andra sjukdo- 
men (att tyfoidfeber fans redan p& Morgagni's tid, synes 
dock af hans beskrifning p& de for densamma karakte- 
ristiska forandringarna i tarmame), och sv&rligen skola 
fr&n senare tider n&gra omstandigheter kunna anforas, 
som tala for ett s&dant antagande. Huru skuUe det med 
ett dylikt uppfattningssatt l&ta forklara sig, att, dk 1870 
bland Stockholms befolkning, der forut tyfoidfeber pla- 
gat vara gangse, ilackfeberfall upptradde, den fr&n dessa 
utbredda smitta alltid framkallade tyfus och aldrig ty- 
foidfeber, otaliga andra liknande fall att fdrtiga? 

Dk Huss vidare p^st&r, att 'ofverg&ngar mellan de 
b4da sjukdomarna iiro mycket vanliga, s& synes han afse 
fall af tyfoidfeber med rikligt roseolautslag och fr&nvaro 
af symptom fr&n tarmarne och & andra sidan fall af ty- 
fus med diarre och sparsamt exantem, hvilka ju stun- 
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dom fdrekomma. Verkliga SfveTg&ngsformer har jag ej 
sett, eliuru jag ej vill forneka mdjligfaeten, att n&gon- 
gS.ng bS.da gifterna kunna samtidigt inv^rka p^ kroppen 
och framkalla symptom af b&da firjukdomarne, pS. samma 
satt sdm man uppger sig hafva observerat rorande ty- 
foidfeber och scarlatina m. m., afvensom det ju kan vara 
m6jligt, ehuru det ej i de epidemier, som jag haft till- 
falle folja, varit fallet, att vid tyfusepidemiens borjan en 
del tyfoidfeberfall fk en viss pregel af tyfus, p& samma 
satt som forh&llandet stundom l&rer vara mellan kolera 
och tyfoidfeber, morbilli och scarlatina etc. D& man 
vill hafva iakttagit, att den ena sjukdomen for en viss 
tid kan aflosa den andra, betyder detta ingalunda, att de 
dfverg§, i hvarandra, utan stS,r val tillsammans med det 
af mig p&pekade forh&llandet, att de b&da sjukdomame 
i afseende p& firstiderna, hvarunder de upptrada,'f5rh§,lla 
sig sS.6om hvarandras motsatser. 

Vi skola sedermera se, att tvfoid- och flackfebem 
afven i ofriga etiologiska hans^enden foxh&Ua sig olika, 
afvensom att symptomen och de patologiskt anatomiska 
forandringarna g5ra desamma till s& val karakteriserade 
och begransade sjukdomar, att afven deraf framg&r nod- 
vandigheten att antaga specifikt olika orsaker till de- 
samma ^). 

D& s&ledes tillvaron af ett specifikt tyfusgift synes mig 
obestridlig, &terst&r att soka utforska dess natur och verk- 
ningssatt. Att detsamma icke ar att soka bland de ke- 
miska gifterna, framg&r deraf, att det ej i likhet med 
dessa genast angriper organismen och framkallar sjuk- 
domssymptom, utan har inkubation, afvensom att det har 
form&ga att kunna inom den angripna organismen repro- 
duceras och under gynsamma forh§,llanden obegransadt 
oka sig. Denna tyfusgiftets egenskap att kunna repro- 
duceras och detta inom den af sjukdomen angripna or- 

^) Jfr Warfvinge. Om olikh. mell. exant. tyfus o. tyfoidfeber 
i Nord. Med. Arkiv, VII. N:o 22. < 
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ganismen samt ff&n den ofvergS, p& andra individ, eller 
med andra ord verka s&som ett contagium, erkannes val 
af alia senare forfattare, bland hvilka dock mtoga ej 
vilja erkanna detta vara enda s&ttet for utbredningen af 
flackfebern, hvilken de formena afven kunna spontant 
uppkomma. Vi skola derfdre forst tillse, hvilken roll 
kontagiet spelar och sedermera soka utreda, om spon- 
tan uppkomst af sjukdomen ar antaglig, hvarefter vi skola 
egna v&r uppmarksamhet kt vissa inre och yttre inflytel- 
sers mojliga inverkan till hqjande ellcr minskande af 
mottagligheten for tyfue. 

S&som namndt ar, torde val numera meningarna 
knappt vara delade rorande flackfeberns kofUagiositet. 
S& har dock ej alltid varit h&ndelsen'. Val var denna 
kontagiositet kand redan p& Fracastorii tid ; men si lange 
man ej s& noga skilde mellan tyfus och tyfoidfeber, for- 
klarade vanligen de, hvilka s&som fransmannen hufvud- 
sakligen iakttogo den senare, tyfus ej smittosam, hvar- 
emot flertalet, i synnerhet de som hade tillfalle att iakt- 
taga flackfebern, antog s&val denna som tyfoidfebern 
vara kontagios. Under intryck af Huss' arbete om tyfus 
och tyfoidfeber lefde jag i den Sfvertygelsen, att dessa 
b&da sjukdomar vore en och samma,' hvilken jag, p&grund 
af de ej ak f& fall af tyfoidfeber som jag haft tillfalle 
att & sjukhuset fdlja och hos hvilka jag ej kunnat finna 
sp&r af smittosamhet, ans&g ej hora till de i vanlig be- 
markelse kontagiosa sjukdomarne. Det drojde dock ej 
lange, innan jag blef tagen ur min villfarelse. D& i bor- 
jan af 1870 de forsta fallen af exantematisk tyfus & sjuk-* 
huset diagnosticerades, var det just kontagiositeten, som 
jemte exantemet ledde mig dertill. Bespektive den *% 
och *72 insjuknade en man och en qvinna, som den ^^/^ 
blifvit intagna & sjukhuset, den forre for reumatism, 
den senare for hysteri, med febersymptom, hvartill p& 
5:te dagen sallade sig ett roseolaexantem, som faste upp- 
marksamhet genom sin utbredning ej blott & b&len, utan 

2 
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afven & extremiteterna, afvensom genom sitt egendom- 
liga utseende. Den ^s inkommo afven med liknande 
exantem en qvinna fr&n n:o 59 Besvarsgatan ochenman 
fr&n n:o 24 Ofra Badstugatan, den forra svagerska till 
den senare och ho8 sig hafvande s&som fosterbam den- 
nes sedermera p& samma satt insjuknade och den ^^/g till 
sjukhuset remitterade son. Den % sjuknade i samma 
rum som den forstnamnda qvinnan en flicka. Samma 
dag inkom en man, som den '/g utskrifvits fr&n sjukhu- 
set efterr att der i 14 dagar hafva v^rdats i samma rum 
som den forst omnamnda manspersonen, nu behaftad med 
en liknande sjukdom som denne; afvenledes intogs en 
manlig patient fr&n n:o 59 Besvarsgatan med samma 
symptom. Denne sistnamnde dog efter 4 dygn och det 
visade sig vid likoppningen, att de for tyfoidfebem ka- 
rakteristiska forandringarna i tarmkanalen saknades. Min 
p& forutnamnda fakta samt p& ett ^terigen den ^^s ^^' 
traffadt fall af smitta inom sjukhuset grundade formodan^ 
att jag har hade att gora med en fr&n tyfoidfeber genom 
sin kontagiositet m. m. skild sjukdom, bekraftades s&le- 
des af obduktionen, som tillika med symptomen under 
lifvet ej lemnade n&got tvifvel derom, att patienten afli- 
dit af exantematisk tyfus. Betraffande de tvenne forst- 
namnda k sjukhuset i tyfus insjuknade ledde fdrsoket 
att utrona, hvarest de &dragit sig sjukdomen, till det re- 
sultat, att i desamma rum, der dessa l&go, d& funnos 3 
patienter, en man och 2 qvinnor, inkomna fr&n forst 
namnda n:o 59 Besv&rsgatan den ^^s ^^^^^ samma dag 
sjukhuset oppnades, samt en den ^^2 ^^^^ Katarina for- 
samling inkommen man, hvilka alia ansetts lidaaf tyfoid- 
feber, men der en narmare efterforskning gaf vid han- 
den, att diagnosen bort andras till tyfus. Under det af 
depna sjukdom nu allt emellan&t nya fall inkommo, oka- 
des dess varre, d& isolering till en borjan var omojlig, 
afven & sjukhuset fallen af smitta bland de der for an- 
dra sjukdomar v&rdade. Under namnda &r blefvo s&lunda 
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i allt ej mindre &n 23 for andra ajukdomar & sjukhuset 
intagna patienter angripna af tyfus antingen under vis* 
teken derstades eller kort eAier utskrifningeii derifr&n. 
Dessutom insjuknade 2:ne sjukskoterskor aamt sjukhus- 
lakaren (fbrfattaren) i eamma sjukdom. 

Dessa fakta tala temligen tjdligt for sjukdomens 
kontagiositet, fdr hvilken ytterligare bevis kunna lenmas 
hkn. erfarenheten k • sjukhuset under de foljande &ren. 
Under 1871 blefvo & detsamma endast 4 tjfuspatienter v&r- 
dade, men af dessa voro 3:ne fr&n Serafimer-lasarettet, 
nemligen 2 fdr andra sjukdomar der intagna patienter 
och en skSterskepiga, hvilka derstades insjuknat i tyfus, 
kort/ efter det en dermed behaftad patient dit inkommit. 

Under &r 1872 4drogo sig 9 4 sjukhuset for andra 
sjukdomar intagna patienter tjfus, som dessutom angrep ^ 
underlakaren och ej mindre an 8 personer af sjukbetje- 
ningen. 

Ar 1874, d& i borjan, liksom 1872, isolering ej lat 
sig verkstalla, sjuknade af de fdr andra &kommor intagna 
patientema ej mindre §ji 15 i tyfus redan under sin vi- 
stelse & sjukhuset och 6 kort efter utskrifningen der- 
ifr&n; af sjukskoterskoma sjuknade alia (6), som ej forut 
genomg&tt sjukdomen, af hvilken afven 3 vid sjukhuset 
anstiQda vaktmastare smittades; bitradande lakaren in- 
sjuknade i tyfus och var knappt tillfrisknad, dk vikarien 
angreps af densamma; barberaren, som betjenat de sjuka 
med rakning, S*drog sig afven sjukdomen. 

Slutligen &drogo sig under 1875 tv& nykomna sjuk- 
skoterskor och en nykommen vaktmHstare ilackfeber, 
hvari deremot, tack vare den omstandigheten att fr&n 
borjan n&jaktiga isolerings&tgarder nu kunde vidtagas, af 
de 138 for andra sjukdomar inkomne patientema endast 
2:ne insjuknade. 

Sammanlagdt hafva s&ledes 4 lakare, 22 sjukskdter- 
skor och vaktmastare samt 55 patienter under &ren 
1870 — 75 &dragit sig tyfussmitta & sjukhuset, hvarfor- 
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utom dit inkommit ett ej ringa antal af tyfus lidande 

personer, som uppenbaxligen a annan sjukv&rdsinTattning 

(Serafimer-lasarettet, sjukhusen vid Sandbergs- och Tjar- 

hofsgatorna samt Sabbatsbetg) &dragit sig sjukdomen. 

Likadan erfarenhet har blifVit gjprd p& andra h&U. S& 
observerade Falmberg ^), att vid tyfusepidemiea 1868 i Viborg af 
sjukv&rdspersonalen, 57 personer, endast 9 gingo fria och 
dessa voro s&dana som forut genomg|ltt tyfus, afvensom att 
af 30 for variolse och 30 for morbilli k det provisionella 
sjukhuset v&rdade patienter ingen undgick att efter&t & sjuk- 
httset angripas af tyfus, ett ode som afven drabbade 28 for 
pnevmoni inkomna. A AUmanna och Sahlgrenska sjukhuset 
i Goteborg sjuknade under epidemien 1869 — 70 27 patienter 
och 12 af betjeningen i tyfus ^). I Petersburg var detsamma 
1875 handelsen med 93 af sjukv&rdspersonalen '). I Gottin- 
gen smittades 1855 — 56 storre delen af dem, som med de 
tyfussjuka kommo i beroring: 2 lakare, 1 student, 4 sjukvak- 
tare och 12 patienter, hvarvid smittan i 2 fall formedlades 
genom sjukvaktarne *). I tyfusepidemien i Prag 1855 sjuk- 
nade p& de b&da invertes afdelniugarna, som emottogo de 
tyfussjuka, 20 lakare och samtliga sjukskoterskor, hvaremot 
p& de andra afdelningama lakare och sjukbetjening ej insjuk- 
nade. Under Krimkriget sjuknade bland fransmannen p& epi- 
demiens hojd under 57 dagar af 840 sjukvaktare i 12 sjukhus 
603. Ofver 80 militarlakare dogo under faltt&get af tyfus ^). 
Enligt Murchison ^), som anfbr en mangd hithorande fall, ar 
det i de engelska febersjukhusen hogst sallsynt, att sjukvak- 
tare, lakare och studerande undgi att bli. smittade med tyfus. 

Stor benagenhet har flackfebern visat att upptrada 
hardvis. Det horde s&lunda under epidemiema i Stock- 
holm nastan till regeln, att fr&n samma familj fiera per- 
soner, anda till 8, samtidigt eller efter hvarandra inkom- 
mo till sjukhuset for tyfus. Sd,lunda visa, for att blott h&Ua 

^) Notisblad for lakare och farmaceuter 1869. Sid. 168. 

^) Langell, Om ileotjphus och typhus exanthematicus a All- 
tn&nna och Sahlgrenska sjukhuset i Qoteborg. Hygiea 1870, sid. 446. ' 

*) Virchows Jahresbericht f. 1876. 11, S. 42. (Herrmann). 

*) Theurkauf, Ueber Typhus exanthem. (Virchows Arch. 43, 
sid. 39). 

*) Griesinger, a. st. sid. 123. 

•) Anf. St. sid. 62. . 
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OSS till bamoB, mina anteckningar 146 fall, omfat- 
tande 238 af de 349 v&rdade bamen, der en eller iiera 
af dessas syskon, foraldrar eller andra anhoriga sanitidigt 
eller med korta mellantider afvenledes intogos k sjukhu- 
set, hvarjemte . man vid efterforskning ofta fann, att of- 
riga familjeniedlemniar forut, samtidigt eller efter&t legat 
febersjuka §l annat sjukhus eller i hemmet. Talrika exem- 
pel skuUe kunna anforas p& bus, som utgjort verkliga 
hardar for tyfus, och dessa stallen bafva varit 8d,dana, 
der en mangd personer varit inlogerade-: s&liinda kommo 
1874 fr&n Lilla Badstugatan 3 & 5 p& norr 20 ilackfeber- 
patienter, fr&n n:o 19 Saltmataregatan 27, fr&n n:o 9 
Erukmakaregatan 13, fr&n fattigbaracken i n:o 8 Tullga- 
tan 15, frUn dito i n:o 13 Sodermanlandsgatan 16, frd,n 
Sieverska kasernen 21, fr&n Arbetsinrattningen 40, fr&n 
AUmanna forsorjningsinrattningen 41; 1875 fr&n de b&da 
sistnamnda' stallena respektive 56 och 51 o. s. v. Lik- 
nande exempel finner man bos Murchison och andra. 
Det ar visserligen sant, att den omstandigheten, att i 
samma hus en mangd personer efter hvarandra insjukna 
i tyfus, kan bero ej af smitta, utan af andra, lokala for- 
hdllanden, s4som handelsen stundom ar med tyfoidfeber. 
Men dk for tyfus namnda hardvisa upptradande ar regel; 
d& man ser, hum vid densammas upptradande i ett hus, 
der en mangd fattiga bo, den forst och raskt utbreder 
sig bland de i samma rum som den eller de forst in- 
sjuknade boende och f5rst sedermera till de dfriga rum- 
men, -pk detta satt till slut hemsokande alia eller nastan 
alia husets inv&nare (t. ex. i ett hus i Katarina forsam- 
ling 29 personer af der boende 33, i ett annat 51 o. s. 
v.); d& man ser huru den i en sjuksal ofverfores pS, bred- 
vid liggande patiellter, men ej pa aflUgsnare i samma rum 
varande; dk vidare de forut anfSrda exemplen visa, att 
inom sjukhus forekomsten af flackfebersmitta st&r i di- 
rekt forh&Uande till freqvensen af beroring mellan friska 
och sjuka, sS, att sjukskoterskor sallan undg& den samt 
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ofrig sjukhuebetjenmg och Ukare aro derf6r i hog grad 

uteatta, sd. torde allt tvifvel pS. den stora roll, som kon- 

tagiositeten h&rvid spelar, vika. Att ej andra, lokala for- 

h&Handen, utan just smitta ar orsaken till detta flack- 

feberns hardvisa upptradande, ar afven tydligt deraf, att 

i samma stadsdel och i samma hus de battre lottade van- 

ligen bli forskonade for sjukdomen, men de fattiga deraf 

decimerae, under det den omstandigheten att lakare och 

andra mera valm^ende personer, som komma i beroring 

med tyfussjuka, ingalunda undg& sjukdomen, utesluter 

antagandet, att vailm^ga i och for sig utgor skydd for 

flackfebern. Utom de forut namnda hafva i Stockholm 

6 lakare angripits af tjrfus; 3 af dessa bodde uti frSn 

tyfus fria stadsdelar, men hade e&som distrikts- och ba- 

taljonslakare daglig beroring med flackfebersjuka perso- 

ner, hvarfore man 84ledes i dessa fall ej kan skylla p& 

lokala orsaker till sjukdomen. 

Murchison anfor m&nga hithorande exempel ^). S& folio 
1817 — 19 i proTinsen Munster p& Irland inemot 40 lakare 
offer for tyfus och i det enda grefskapet Kerry dogo deri 13 
prester som besokt de sjuka. Under 25 kr intill 1843 sjuk- 
nade af 1 220 lakare vid 406 sjukhus i Irland 560 i flack- 
feber cell 132 dogo. 1843 — 48 dogo derstades 199 lakare i 
samma sjukdom ock ensamt under &r 1847 sjuknade i flack- 
feber af namnde lands 2 650 lakare ej mindre an 500, af 
hvilka 127 dogo. 

Isolering skyddar alldeles patagligt for sjukdomens 

utbredning i ett hus; det har under de af mig obser- 

verade epidemiema ej varit ovanligt att, d& i ett hus en 

person insjuknat i exantematisk tyfus, men snart afforts 

till sjukhus och derefter nodig ventilation af bostaden 

foretagits, vidare sjukdomsfall derstades uteblifvit, hvare- 

mot de fall torde vara ik (om ens n^gra s&dana kunna 

uppvisas), der en person v&rdats for flackfeber i sitt 

ofverbefolkade och ilia ventilerade hem, utan att andra 

der boende personer afvenledes insjuknat. 

^) Anf. St. sid. 63. 
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I flera fall bar man dessutom tydligen kunnat folja, 
huru sjukdomen genom smittade personer blifvit dfver- 
fdrd till lokaler, som fdrut voro derifr&n ffia. Dk tyfus 
1870 borjade upptr&da i Stockholm, kunde man visser- 
ligen ej utrona, bvarifr&n de allra forsta fallen harledde 
sig, men deremot folja, huru nya fall intraffade ho8 s4- 
dana personer, som med desamma yarit i beroring, hum 
sjukdomen sedan utbredde sig fr&n person till person, 
frUn familj till familj i samma bus, ofverfdrdes till andra, 
ofta l&ngt aflagsna bus och detta oftast genom ofver- 
flyttning af stadigvarande bostad saknande personer. 
Under de 3:ne &ren fore 1870 forekom intet af konta- 
giositet utmarkt nervfeberfall & sjukhuset, men, s& snart 
med sistnamnda ^rs borjan n&gra fl^ckfeberfall utifr&n dit 
inkommo, utbredde sig sjukdomen raskt vidare. S^som 
exempel p& smittans ofverforande till enstaka, fdrut tyfus- 
fria bus m& fdljande anf5ras. En arbetskarl, som i an- 
seende till bostadsbristen i Stockholm m&st inackordera 
sin familj, best&ende af hustru och 3 barn, i en g&rd i 
Jerfalla, men sjelf vistades i hufvudstaden, insjuknade 4 
sistnamnda stalle den 10 jan. 1875 i tyfus, begaf sig den 
13 i samma m&nad ut till sin familj p& landet och v&r- 
dades der; af familj en insjuknade samtidigt hustrun och 
2me bam den 6 februari och det 3:dje barnet n&gra 
dagar senare. Af en annan familj, som bebodde ofra 
v&ningen af samma bus, insjuknade en medlem den 9 
februari, men de &terst&ende 3:ne respektive den 2:e, 
8:de och 9:de mars ^). Alia, med undantag af den forst- 
namnde, inkommo till sjukhuset vid Hornsgatan med 
tydlig tyfus, och bar derefter lika litet som fdrut fr&n 
namnda trakt nl^ot fall af sagda sjukdom fdrsports. Se 
hat ett annat exempel: En 14:&rig gosse, som hade sin 

^) Harvid fortjenar afren p&pekas, att de personer, som mest 
yarit i beroring med den forst insjuknade, nemligen bans egen fa- 
milj och en medlem af den andra, 1 forsta rammet &drogo sig smitta. 
som n&ra en m&nad senare angrep de ofriga, 1 annan lagenhet af 
hQset boende. 
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sysselsattning i ett hue, hvarifr&n redan fiera tyfussjuka 
inkommit till sjukhuset, insjuknade i tyfus och v&rdades 
n&gra dagar, ' innan han ocksSr dit infordes, i sitt af mo- 
dern och 3:iie syskon bebodda hem, som var belaget i 
en stadsdel, der dittills intet flackfeberfall forekommit; 
efter nngefar 2:ne veckor insjuknade 8& val syskonen som 
modem i samma sjukdom, hvilken sedermera spred sig 
till ofriga inv&nare i huset. Andra s&dana exempel skuUe 
kunna meddelas och hos Murchison anforas ilera lik- 
nfmde fall. 

Hvarje tvifvel p& flackfebems kontagiositet m&ste 
s&ledes vika, om ocks& Moslers, Obermeiers, Zuelzers 
och Leberts forsok att ympa tyfus p& menniskor och 
djur misslyckats eller S-tminstone. lemnat tvetydiga re- 
sultat. 

Tillse vi, huru tyf oidfebern i detta hanseende forhiller 
sig, s& visar det sig, att af 432 under &ren 1867 — 77 af 
mig & sjukhus v&rdade tyfoidfeberpatienter visserligen hos 10 
(afvensom hos ett skoterskebitrade) sjukdomen under vistelsen 
p& sjukhuset utbrutit; men for 6 af dessa hade vistelsen der- 
stades varit s& kort, att sjukdomsgiftets upptagaude med all 
sakerhet kan forlaggas till tiden fore patienternas ankomst 
till sjukhuset, och af de ofriga hade ingen till sanggranne 
en tyfoidfeberpatient och i tv& af fallen fans ej ens i samma rum 
samtidigt eller under den narmast foreg&ende tiden n&gon annan 
med tyfoidfeber behaftad. Det finnes sSlunda bland mina hitho- 
rande fall intet enda, som talar for tyfoidfebems ofverfDrande fr&n 
person till person, och detta oaktadt, i motsats till forh&Uandet 
med tyfus, ej det ringaste &tgjorts for att isolera de tyfoidfeber- 
sjuka, utan desamma legat spridda bland de andra patien- 
terna; en tyfuspatient deremot har ej behoft ligga m&nga 
dagar i ett rum med andra sjuka for att meddela sina gran- 
nar smitta. I olikhet med ^rh&llandet vid tyfus har aldrig 
fr&n samma familj eller samma hus ett storre antal personer 
behaftade med tyfoidfeber samtidigt eller kort efter hvarandra 
inkommit till sjukhuset, endast ett par g&nger har detta varit 
handelsen med 2:ne personer fr&n samma hus. Att fall fore- 
komma, der en hel mangd personer i samma hus ungefar 
samtidigt insjukna i tyfoidfeber, ar visserligen allmant be- 
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kant, men ett dylikt forh&llande ar dock tydligen l&ngt ifr&n 
regel, 8&8om handelsen ar vid tyfus, och dylika fall forklaras 
lattare genom antagande af lokalt urspruog till sjukdomen 
an gcnom smitta, heist som bland annat forh&Ilandet inom 
sjukhuset vid Hornsgatan, liksbm vid andr& sjukhus, tydligen 
talar for, att tyfoidfeberns forekomst ej s&som fiackfeberns 
st&r i direkt forh&llande till freqvensen af beroring mellan 
friska och sjuka ^). 

Om tyfuskontagiet afsdndras genom den sjukes lun- 
ger eller hud, derom vet man intet; den egendomliga 
lukt ho8 andedragt och hudutdunstning, som m&nga vilja 
hafva funnit, har jag ej kunnat uppfatta. Slemhinnorna 
torde val vara de vagar, p& hvilka giftet upptages, dels 
inandadt med luften^ dels nedsvaljdt med fodan. Det 
vanliga synes vara, att smittan formedlas genom luften. 
Temligen tydligt har det visat sig i 84val de af mig, 
som af andra iakttagna epidemier, att val ej direkt be- 
roring med tyfussjuk &r for smittans ofverfSrande nodig, 
men att h andra sidan afstSndet ej f&r vara stort for att 
smitta skall kunna bibringas (ak vidt ej genom samman- 
hopning och bristande ventilation en allman tyfusatmo- 
sfer bildas). Eontagiet synes nemligen val kunna hMlas 
suspenderadt i luften, men hafva fdga benagenhet att, 
likt gaser, deri diflFundera sig. Redan Haygarth faste (1777) 
uppmarksamheten harp& och fann, att tyfusgiftet ej ut- 
bredde sig p& IV2 fots afst&nd. Jag har ej mindre an 
andra ofta varit i tillfalle att iakttaga, huru, under det i en 
n4gorlunda rymlig och hjelpligt ventilerad sjuksal perso- 
ner i den tjrfussjukes omedelbara narhet blifvit smittade, 
s&dant ej intraffat med aflagsnare i samma rum liggande 
och huru vid fuUt tillfredsstallande vadring faran for smitta 
nastan alldeles undanrodjes. I 6fverens8tiimmelse harmed 
st&r det faktum, att, d& af en valm&ende familj en med- 
lem blifvit genom beroring med tyfussjuka af sjukdomen 



^) Liebermeister bl. a. har ej heller n&gonsin sett tyfoidfeber- 
patienter, som f&tt ligga i samma sjukrum som andra patienter, 
smitta dessa. 
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angripen, det Uka mycket ar undantag, — jag kanner 
fr&n epidemiema i Stockholm intet exempel derp& — 
8om det hoe fattiga ar regel, att smittan ofverfores p& 
ofriga familjemedlemmar. Saknas dereinot, 8&8om for- 
h&Uandet vintertiden ofta nx i de fattigas bostader, 8& 
godt 8om all ventilation, blir snart luften derstades all- 
mant bemangd med kontagiet ^). Tyfu88mittan fores ej 
af luften fr&n tyfussjukhue till angraneande bus: fr&n 
sjukhuBet i n:o 74 Homsgatan ofverfordes den s&lunda 
aldrig till det viigg i vagg liggande buset n:o 76, lika 
litet som till ofriga bus i samma qvarter, ej ens till det 
lilla till sjukbuset borande, men genom en mindre trad- 
g&rd frS*n hufvudbyggnaden skildji bus, som tidtals an- 
vandes att isolera de for andra sjukdomar an tyfus till- 
falUgtvis inkomna; det ar visserligen sant, att i det nara 
liggande buset n:o 70 tyfusfall intraffade, men bar kunde 
utan sv&rigbet smittans 5fyerforande genom tyfussjuka per- 
soner foljas. Fr&n London Fever Hospital bar man enligt 
Murcbison ej beller sett smitta sprida sig till omgifvande bus. 
Af det anforda synes s&ledes afven framg&, att for 
smittas ofverforande en viss grad af koncentration af 
kontagiet ar nodig; dilueras det genom flitig ventilation, 
blir faran for smitta nastan ingen; f&r det bopa sig s&- 
som vid ofverbefolkning, undg&r knappast n&gon, som 
dermed kommer i beroring, att bU smittad. Tabika aro 
exemplen fr&n epidemiema i Stockholm p& bela familjer, 
som under dylikt forb&llande insjuknat i tyfus ocb p& 
d&ligt ventilerade sjukbus angripes snart bela betjenin- 
gen *). Under det, nar giftet ar koncentreradt, blott n&gra 



^) Jemfor AAirchison, anf. st. sidd. 66 och 67. Redan Hay- 
garth fann, att ventilation skyddade for smitta, afvensom att for- 
mogna ej gema smittade hyarandra: under 31 &r observer ade han 
knappt ett enda s&dant fall. Christison namner, att af 280 stndenter, 
som under 32 &r & Edinburgs Infirmary &drogo sig tyfus och v&r- 
dades i sina egna hem, endast en g&ng sjukdomen ofverfordes p& 
omgifningen. 

*) Haygarth observer ade att af 168 personer, som voro utsatta 
fdr det koncentrerade giftet, endast 6 gingo fria. 
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minuter torde behofvas for att bibringa smitta, fordras der- 
till vid dilueradt kontagium vanligen langre tid ^)/ 

Smittamnet haftar vid vaggar i boningshus, i skepp, 
vid mobler ocb kinder samt kan genom dessa ofVerforas 
ej mindre an genom smittade personer. Flera exempel 
hafva i Stockholm forekommit derp&, att personer som 
inflyttat i bostader efter familjer, som. for tyfus blifvit 
till sjukbus afforda, snart afven insjuknat. Giftet synes 
kunna under ganska l&ng tid ^), sedan de sjuka lemnat 
stallet, bibeh&Ua sig vid lif i ett bus och under gyn* 
samma forh&llanden iramkalla tyfusutbrott. S&som exem- 
pel derp& kan anforas, att i ett bus i Tjarhofstvargrand 
tyfus i slutet af 1870 hemsokte alia der boende; fol- 
jande bost inilyttade i dessas stalle nya bytesgaster ocb 
det drojde ej lange, innan dessa angrepos af tyfusgiftet, 
som s&lunda i nara ett kr synes legat latent i bostaden, 
d& smittas inforande utifr&n med 8& mycket storre sanno- 
likbet kunde uteslutas, som detta bus, s& vidt utronas 
kunnat, var den forsta sjukdomsharden under den nu 
borjande epidemien. I synnerhet kladespersedlar synas 
ofta vara medel for smittans ofverfQrande och detta ej 
blott klader af personer som genomg&tt sjukdomen, utan 
afven af s&dana som, p& grund af forr genomg&ngen ty- 
fus eller af annan orsak sjelfva immuna, komma frkn 
smittadt stalle; tvatterskor, som behandla tyfussjukas 
klader, angripas ofta. Blott i mycket koncentreradt till* 
st&nd synes emellertid giftet fr&n s&dana amnen bibringa 
smitta och det gdres genom ventilation oskadligt; det 
finnes veterligen ej exempel p&, att lakare kringf6rt ty- 
fussmitta ^). — D& Lebert dessutom l&ter grund- och 
dricksvattnet spela en hufvudroU vid flackfebems ut- 



^) Fdr de engelska sjnkvaktarne enligt MurcMson i allmanbet 
3—4 veckor. 

^ Enligt Behse till och med flera &r. 

*) Jemf. Mttrchiflon, ani. st. fiid. 69. 
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bredning genom att bilda herbergerings- och utvecklingB- 
stallen for tyfusfrden, s^ ar tydligt, att detta ej kan 
hafva varit hiindelsen vid nkgon af de ifr&gavarande epi- 
demierna i Stockholm. Ty hvarken kan grundvattnets 
sjunkande 'genom att draga tyfusfroen med sig genom 
marken, tills dricksvattnet uppn&tts, hafva dervid spelat 
ndgon roll, d& de familjer, bland hvilka sjukdomen gras- 
serat, bevisligen i allmanhet ej tagit sitt dricksvatten fr&n 
annat h&U an ilertalet af Stockholms inv&nare, eller fr&n 
stadens vattenledning ; ej heller kan man antaga, att 
sagda i^fronD, genom grundvattnets stigande bragta till 
ytan, kunnat medelst luftstrdmningama tillforas den 
menskliga organismen, dk marken vid epidemiernas bor- 
jan redan en tid varit frusen och fortfor att vara detta 
under deras varsta grasserande. Mot det senare anta- 
gandet talar dessutom, jemte den omstandigheten att 
tyfusepidemier gemenligen upptrada vintertiden, det for- 
h&Uandet att sjukdomen utbryter hardvis, ofta begransad 
till enstaka hus, under det den, om den framkallades af ur 
marken uppstigande exhalationer, borde utbreda sig mera 
diffust. Det ar dessutom sv&rt att f6rst&, huru tyfus- 
giftet, hvilket af ilera omstandigheter att sluta ej ar en 
gas, utan bestd.ende af fasta partiklar, kan ur jorden fdras 
upp i tillracklig mangd, for att inandadt framkalla en 
utbredd epidemi. Det till fuUo konstaterade faktum, att 
i samma stadsdel de fattiga decimeras af sjukdomen, 
under det de valm&ende cndast undantagsvis deraf an- 
gripas, talar dessutom -pk det afgjordaste emot det narnnda 
antagandet. 

Jag namnde, att tyfuskontagiet antagligen ej ar en 
gasformig kropp, utan best&ende af fasta partiklar och 
8§.som skal derfor kan man med Jaccoud anf5ra dess stun- 
dom l&ngvariga haftande vid mobler etc., afvensom den 
omstandigheten att i en sjuksal smittan forst utbreder 
sig fr&n sang till sang och att i horn med stagnerande 
luft giftet lange h&Uer sig qvar. Tyfusgiftet har s&ledes, 
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8&8oin redan ar aofdrdt^ ej den benagenhet for diffusion 
i luften, epm gaeer hafva. S&som ocksft redan ar namndt, 
kan tyfusgiftet ej hanforas till de kemiska gifterna^); 
deremot aro dess verkningar, dess reproduktionsform^ga 
ofverensstammande med jasningsprocesserna och liksom 
for .dessa nodvandigheten af lagre organismers narvaro 
och forokning synes vara af Pasteur nastan ^dagalagd, 
leder man sig ex analogia till antagandet af ett organi- 
seradt gift, ett contagium vivum for tyfus. Antagandet 
blir Bk mycket sannolikare, som lagre organismers nar- 
varo s&som betingande den beslagtade febris recurrens, 
af Obermeier p&visad, sedermera af m&nga andra blifvit 
konstaterad och som ett s&dant antagande nojaktigt fdr- 
klaraf itiycket eljest dunkelt i flackfeberns forh^Uande, 
hvartill, kommer, att de yttre vilkoren for dennas utbred- 
ning i mycket stamma ofverens med hvad som befordrar 
lagre organismers utveckling. D& dessutom dessas nar- 
varo ar med sakerhet p&visad sdsom orsak till en del 
smittosamma sjukdomar hos s&val djur som vaxter, har 
man ej skal att uppge hoppet, att en g&ng finna det 
organiserade gift, som ar flackfeberns upphof, om ocksi 
ej Halliers fynd af micrococcussporer i tyfussjukas blod 
blifvit af Bosensteins med fleras undersokningar be- 
kraftadt. 

Korande den tidpunkt af sjukdomen, d& denna ar 
mest smittosam^ aro meningama delade. I detta afseende 
kunna naturligtvis endast s&dana fall vara n&got bevi- 
sande, der man kan utesluta allt utifr&n kommet, vid 
patientenS kliider, kropp etc. haftande smittamne, afven- 
8om allt af honom sjelf pd ett tidigare stadium af sjuk- 
domen produceradt, men i kladerna qvarsittande gift. 
Lika litet som ett af Haygarth meddeladt fall synes be- 
visa smittas bibringande fore 5:te sjukdomsdagen, gifva 
8&lunda de af Perry meddelade n&got synnerligt stod hi 



^) Mur^hison m. fl. antftga en ammoniakforening. 
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antagandet af konvalescensen 8&8om det mest smitto- 
samma stadiet, emedan i dessa senare fall konvalescen- 
terna begagnade sina egna, fore inkomsten till sjukhuset 
med tyfusgift impregnerade, sedan ej desinfekterade och 
allt8& smitta latt spridande klader^). Tvenne fall, som 
forekommit & siukhuset vid Homsgatan, tala emellertid 
derfor, att sjukaomen afven under konvalescensen smit- 
tar: i anseende till tr&ngt utrymme 1874 dfverfljttades 
en del tjfuskonvalescenter ganska snart efter tillfrisk- 
nandet till det isolerade lilla hus, som var afsedt for 
tillfalligtvis inkomna icke-tyfussjuka patienter; af dessa 
insjuknade 2:ne under omstandigheter, som gjorde in- 
forandet af smittan p& annan vag osannolik, ehuru visst 
icke alldeles omojlig; genom tyfuskonvalescentetnas kla- 
der skedde det i alia handelser icke, dk de vid ofver- 
flyttningen efter fdreg&ngen badning ikladdes nytvattade, 
sjukhuset tillhoriga s&dana. 

Immunitet mot nytt insjuknande efter en g&ng ofver- 
st&nden tyfus synes vara lika stor som vid de ezantema- 
tiska febrarne. Inom min erfarenhet bar ej fdrekommit 
n&got enda fall af nytt insjuknande- efter forut genom- 
g&ngen fl&ckfeber: aldrig bar s&dant intraffat med n&gon 
af sjukv&rdspersonalen, aldrig med n&gon patient under 
bans vistande & sjukbuset, aldrig bar n&gon patient 2:ne 
g&nger dit inkommit for tyfus, liksom jag vid mina efter- 
forskningar i det afseendet ute i staden ej lyckats upp- 
sp&ra ett enda fall. 

Ej heller p& London Fever Hospital har det n&gensin fore- 
kommit, att en sjukvaktare 2:ne g&nger blifvit angripen, lika 
litet som & Jacquot's sjukhus p& Krim, der endast s&dana an- 
vandes till sjukvaktare, som ofverst&tt sjukdomen, n&got enda 
nytt insjuknande egde rum. A andra sidan finnas dock &t- 
skilliga exempel anforda, der tyfus skuUe 2:ne g&nger hafva 
angripit samma person; men om man harifr&n afsondrar de 
fall, der del, s&som i Barralliers berattelse att af 698 tyfus- 



^) Jemf. Morchison, anf. at. aid. 71. 
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sjaka bland de f^ngna i hamnen i Toulon 1855 nio skulle 
foljande &r for andra g&ngen hafva blifvit angripna, l&ngt 
ifr&n ar konstateradt, att sjukdomen begge g&ngerna varit 
tyfus, &terst& endast n&gra fS, fuUt sakra fall^). 

Fr&n 8mittd.innet8 upptagande bares detsamma i all- 
manhet en ganska l&ng tid i kroppen utan att framkalla 
n&gra sjukliga fenomen, tills med ens febern bryter ut. 
Val anforas fall, der sjukdomssymptomen skulle fram- 
tradt nastan omedelbart efter giftets absorption, men 
enligt regeln bar sjukdomen en inkubation, hvilkens 
langd dock uppgifves ganska olika. Det ar egentligen 
aldre fSrfattares uppgifter, som i det afseendet forete 
s&dana differenser, som emellan n&gra timmar 3, ena sidan 
och flera m&nader & den andra, men bos dessa kan man 
ej vara saker p& diagnosens rigtighet. Dessutom ar St- 
minstone f6r m&nga af de fall, som (af Murchison*) m. 
fl.) anforas s&som exempel derpd,, att personer nastan 
ogonblickligen, efter det de utsatt sig for tyfusgiftet, 
insjuknat med utpreglade symptom, mojligbeten af tidi- 
gare smitta ej utesluten. Ocb hvad betraffar^antagandet 
af en inkubation pS, anda till flera m&nader, sd, finnes 
derp& intet tillforlitligt exempel ocb man synes hafva 
kommit till ett s&dant antagande p& grund deraf, att ofta 
bland personer, som tillsammans varit utsatta for flack- 
feber, somliga deri insjuknat efter 2 veckor, men andta 
forst efter 4 — 6 ocb mera, hvarvid det dock ej ar sv&rt 
att inse, att de fdrst insjuknade bildat nya bardar f6r 
sjukdomsgiftets produktion ocb ofverforande p& andra. 
Utesluta vi derfdr de aldre, mindre sakra uppgiftema 
och bS.lla OSS till de nyare, finna vi ej s&dana differenser, 
utan inkubationstiden i allmanbet fixerad till 1 — 2 veckor. 

S&lunda uppger 1 detta afseeode Peacock (1856) 10 — 
14 dagar, Wunderlich (1857) 10, Jacquot (1858) 9—11, 



*) Jfr Murcbison, anf. st. sid. 73. 
a) Anf. 8t. sid. 70. 
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Arnaud 10—16, Barrallier (1861) 12—15, Griesinger (1864) 
8—13, Moers (1866) 19—21, Naunyn, Becher och Haffner 
(1867) 14, Kautzow, Miiller och Passauer (1869) 6—14, 
Rosenstein (1868) 10—14, Muhmler (1868) 16, Davies (1867) 
minst 8, Theurkauf (1868) 8—19, Vircbow (1871) 9—14, 
Nordt (1873) 8—14 och Rochard (1877) 10—12 dagar. 

Det ar latt att inse, hum sv&rt det i allmanliet ar 
att bestamma dagen for smittan. Med nkgon sakerhet bar 
detta ocksS. ej lyckats mig luera an i ett af mina fall: 
den ^% 1876 inkom till ejukbuset vid Wolmar-Yxkulie- 
gatan en patient under diagnosen delirium tremens, som 
dock, sedan patienten 2:ne dygn vistats 4 sjukbuset, med 
sakerbet andrades till typbus exantbematicus, bvarefter 
den sjuke genast afiordes till annat sjukbus. 11 dagar 
^ derefter insjuknade i- flackfeber en patient, som vistats 
a sjukbuset sedan den ^/^ ocb varit den forre bebjelplig 
s&val med af kladning vid inkomsten, som med bandriick- 
ning sedermera; & sjukbuset, som oppnades med borjan 
af namnda dr, bar bvarken derforut, ej beller snart efter&t 
nS,got fall forekommit af flackfeber, som dessutom vid 
den tiden ej forekom i Stockholm annat an i nagra en- 
staka fall. DS. s^ledes smittan bar med sakerbet torde 
fS. barledas fr^n den namnda med tyfus inkomna patien- 
ten, bar inkubationen i detta fall ej kunnat vara kortare &d. 
11 dygn ocb ej langre an 13. For flera andra fall bar en 
ungefiir lika ld.ng inkubationstid varit i bog grad sanno- 
lik, eburu mojligbeten af smittans intraffande vid en tidi- 
gare eller senare tidpunkt an den s^som sannolik antagna 
i dessa fall ej kan med full sakerbet uteslutas. For mig 
vill det derfore synas antagligast, att en inkubation af 
inemot 14 dagar ar det for tyfus vanliga. Att inkuba- 
tionstiden kan n&got variera, synes emellertid ej osanno- 
likt ocb detta kan bero p& den olika mftngden af upp- 
taget kontagium eller p& det storre eller mindre motst&nd 
detta moter, karibanda ock p& det mer eller mindre ut- 
bildade tills t^nd, i bvilket det upptages. Under denna 
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latenta period, som 8& afgjordt ekiljer tyfusgiftet fr4n 
vanliga kemiska gifter, skuUe man kunaa tanka sig, att 
giftet, vid upptagandet i fdr liten mangd n&rvarande for 
Att framkalla n&gra sjukdomssymptom, s& sm&niugom for- 
okade sig, om ej deremot talade den omstiindigheten, att 
inkubationsperioden ar fuUkomligt fri fr&n symptom, 
hvilka under den n&mnda fdrutsattningen borde samtidigt 
med giftets progressiva fordkning sm&ningom stegras, 
i stftllet for att, s&som forh&Uandet ar, med ens utbryta, 
after det giftet • fdrut forh&Uit sig alldeles indifferent. 
Mera antagligt ar, att giftet inom kroppen m&ste genom- 
g& ett utvecklingsstadium, innan det kan ut5fya sina 
deletera verkningar, n&got hvartill man ser analogier vid 
inokulation af vaccin, variolagift, syfilis, der ocks& viss 
tid, olika for olika gifter, behofs innan symptom upp- 
trada. Upplysande i det fallet ar forh&llandet vid trikin- 
infektion, hvarvid som.bekant det ej 2ir de fdrtarda tri- 
kinema, som utvandra och framkalla allmanna infektions- 
symptom, utan en ny generation, for hvars utbildning 
en tid &tg&r. En dylik generationsvexling ar dessutom 
for s&dana lagre organismer, hvarom har ar fr&ga, &daga- 
lagd genom Dallingers och Drysdales intressanta iaktta- 
gelser ofver utvecklingen af en cercomonas, for hvilka 
Panum i Nord. Med. Arkiv^) redogdr. 

D& s&lunda flackfebems kontagiositet ej kan forne- 
kas och ej heller af n&gon numera betviflas, filinas dock 
mdnga som antaga, att namnda sjukdom afven kan spon- 
tant uppkomma och sedan genom smitta vidare utbredas. 
Bland de ifrigaate anhangarne af spontan uppkomst aro 
Jaccoud') och Murchison; Griesinger och Niemeyer m. ii. 



^) Bd. Vin. N:o 25. Sid. 9: h&md bild^ under 2—8 dygn 
genom delning nya indlvlder lika de gamla; derefter sammansmalta 
^omliga, 2 och 2, och inom de 8& nppkomna ilindaktiga kropparne 
bildas.en massA "fina moleknlara korn, som frigoras och raskt tiU- 
Yaxa, s& att de efter 12 timmar hafva den arsprungliga cercomo- 
nas* storlek och form. 

*) Traits de la pathologie interne. V. £d. Paris 1877. II, p. 853. 
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luta derS.t, men aro tveksamraa. Intill bdrjan af detta 
Arhundrade tviflade man ej p& en s&dan spontan upp* 
komst, de aldre engelska lakarne voro derom eniga. Det 
jir ofverbefolkning i forening med smuts och bristande 
ventilation samt deraf uppkommen hopning af animali- 
ska ^ekompositionsprodukter, hvarur man ansett tyfus 
kunna de novo upp8t&. Att dessa omstandigheter i hog- 
sta m&tto bidraga till fl&ckfebems utbredning, fdrnekas 
ingalunda, tvartom ar s&dant lange k&ndt och kommer i 
det foljande att starkt framMUas. Dk Jaccoud anfor att, 
der de niimnda skadliga inflytelserna standigt gora sig 
giillande, tyfus ar endemisk (Irland etc.), att, der de arc 
episodiskt verksamma, densamma tidtals upptrader, sa 
kan jag ej inse att, om s^dant ocksi vore forhallandet, 
detta bevisar ndgot till form&n fdr flackfebems spontana 
iippkomst, dk det ju lika val kan bero derp&, att namnda 
moment bilda en bordig jordm&n for sjukdomsgiftet. Men 
ett s&dant forh&Uande ar dessutom ek l&ngt ifr&n konstant, 
att man tvartom mycket ofta ser tyfus upptrada i stader, 
hvilkas hygieniska fdrh&Uanden ej underg&tt n&gon fdr-» 
andring, sk att, dk t. ex. i Stockholm ofverbefolkning 
afven de foreg&ende &ren gjort sig giillande, tyfus der^ 
stades f6rst 1870 visade sig; p& slafskepp, som i s& hog 
grad erbjuda namnda antihygieniska moment, vet man ej 
af nigra ty fusutbrott ; under det tyfus visseriigeu ofta 
utbrutit inom ofverbefolkade fangelser i England, bar 
detta ej s& mycket varit handelsen p& kontinenten; och 
dk man forutsp&dde, att i och utom det belagrade Metz 
under de der r&dande d&liga hygieniska forh&llandena 
tyfus skulle upptrada, besannad/eB detta ej. Ej mera bc'- 
visande for spontan uppkomst ar den af Jaccaud till stod 
derfor anforda omstandigheten, att vid tyfusepidemier i 
stader sjukdomen ofta h&Uit sig till de mest fattiga, of- 
verbefolkade och smutsiga qvarteren, och lika litet Mac- 
lagans ^) iakttagelse, att af de skotska staderna de, i 
^) Edinb. med. Joura. 1867. Aug. p. 140. 
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bvilka folkmftngdefdrdkningen varit storre, haft Ungt storre 
antal tyfusfall iin de, der folkokningen varit mindre. Ty 
hiiraf framg&r vieserKgen ^terigen, att ofverbefolkning ar 
af 8 tor betydelse for flackfeberns utbredning, men ej att 
den utgor dess egentliga oreak, hvarfdrutom kan anmiir- 
kas att, hvad den fdrstnamnda omstiindigheten betriiffar, 
min erfarenhet, som i ofrigt derutinnan ofverensstammer 
med ^m&nga andras, visat, att under de olika epidemierna 
i Stockholm vida flera ofverbefolkade stiillen blefvo for- 
skonade fr&n tyfus iin de som deraf hemsoktes och att 
ett 6&dant stalle, som under den ena epidemien forsko- 
nades, under en foljande angreps. 

D4 af det fSreg&ende framg&r, att tyfus uteblir un- 
der l&nga tidrymder, hvarunder ofverbefolkning m. m. 
forefinnas, d& den periodiskt upptrader, der namnda an- 
tihygieniska moment gdra sig permanent g&Uande, d& i 
stora stader endast vissa qvarter hemsokas, under det an- 
dra lika d&ligt lottade bli forskonade, d& s&ledes de 
namnda menliga forh&Uandena ej alltid och allestadea 
framkalla tyfus, ak kunna de ej vara den enda och di- 
rekta orsaken, utan till dessa i synnerhet i storre stader 
alltid forhandenvarande skadliga inflytelser m&ste komma 
nagot nytt moment, som utgdr den egentliga orsaken. 
Dk man fitster uppmarksamhet vid s&ttet for flackfeberns 
upptradand^, huru den nastan alltid debuterar med en- 
staka fall, huru den ofverflyttas fr&n sjuk till sjuk, l&ng- 
samt i bdrjan, sedan hastigare, och forst efter n&gon tid 
antager epidemiek karakter, d& man i flertalet af de en- 
8kilda fallen kan sp&ra, att det iir det utifr&n inkomna 
kontagiet som utgor den tandande gnistan till tyfus' 
uppflammande, ligger det val narmast till hands att an- 
taga s&dant afven for de fall, der man ej kan upptacka 
en s&dan inforsel. Ocks& ar man teml^en allmant ense 
om, att for de successift upptradande sm& epidemiska 
hardar, i hvilka en tyfusepidemi sdnderfaller, tyfusgif- 
tets inforsel ar det i etiologiskt hanseende vasentliga, det 
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ar blott for de fdrsta fallen, der antagandet af samma or- 
sak dock borde hafva sd, ofantlig sannolikhet for sig, som 
man soker efter annat upphof. D& de forsta tyfusfallen 
i Stockholm 1870 visade sig i n&gra hus i Katarina for- 
samling, kunde man ocksft ej upptacka, hvarifr&n dessa 
erh&llit smitta, hvilkens dfverfCrande utifr&n dock ej er- 
bjod nftgra sv&righeter, emedan tyfus d& och &ren fdrut 
var i grannlahdema, afvensom i Goteborg, epidemiskt 
gangse. For ganska m&nga andra tyfusepidemier ar man, 
s&som naturligt ar, i okunnighet om kalian till smittan i 
de fdrsta fallen, ett forh&Uande som dessutom ofta in- 
traffar med alia kontagiosa sjukdomar. 

Med den kunskap vi nu ega om tyfuskontagiets latta 
ofverforande p& m&nga vagar och dess ofta l&ngvariga ^) 
haftande vid diverse forem&l, fordrades det till bevis for 
spontan uppkomst &tminstone ett enda fall, der all moj- 
lighet f6r smittas ofverforande kunde med fuUkomlig sa- 
kerhet uteslutas. Men n&got s&dant fall finnes enligt min 
tanke icke. Att personer, som inkommit till sjukhuset 
fdr tyfus, fornekat sig ha haft beroring med tyfussjuka, 
men bott sammanhopade med en mangd andra personer, 
har val ej varit s& ovanligt, men bevisar ingenting, dk 
dervid m&nga kallor till smitta aro tankbara. Ej mera 
bevisande aro s&dana enstaka tyfusutbrott p& eljest tyfus- 
fri tid som det foljande: sedan tyfus under l&ng tid i 
Stockholm ej horts af, inkom under 1877 till sjukhuset 
vid Wolmar-YxkuUsgatan en man, som samma dag afled 
i symptom af tyfus, for hvilken sjukdom en annan per- 
son fr&n samma hus blifvit s&nd till annat sjukhus och i 
hvilken sedermera de ofriga inv&narne i den af dessa 
bebodda lagenheten, ett tr&ngt, ofverbefolkadt rum, af- 
venledes insjuknade. Dylika isolerade fall af tyfus hafva, 
sedan sjukdomen 1870 gjorde sitt intrade i Stockholm 
(men, sd, vidt jag k&nner, ej &ren derforut), under alia 
de eljest ty fusfria iren fdrekommit. 

*) Anda till flera ir, enligt Behse (Virchows Jahresber. f. 1874). 
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De egentliga Bidden for antagandet af spontan upp- 
kornst af flackfebern har man emellertid velat finna i 
forekomsten af s&dana sporadiska fall p& eljest tyfusfria 
tider, i fall af tjrfue, inskrankta till vissa familjer eller vissa 
hus, i isolerade epidemier inom sjukhu8 och. fangelser, epi- 
demier p& skepp, s^ana bos arm^er i fait inom lander, 
der tyfus ej funnits p& flera &r eller nftgonsin. Det ar 
egentligen de af Murcbison ^) talrikt anforda bitborande 
fallen, som foranl&tit s&dana man som Griesinger till den 
inkonseqvensen att jemte^ antagandet af contagium vivum 
anse spontan uppkomst af tyfus mojlig. 

En narmare granskning af de Murchisonska fallen ar 
derfore nodig. 

Murchison anfor s&lunda forst en del sporadiska fall 
och inskrankta utbrott af flackfeber. Dervid ar till en bor- 
jan att marka, att, f5r 8& vidt s&dana fall forekomma under en 
epidemi, d& sjukdomen ofta i sitt upptradande visar stora 
spr&ng, som skulle kunna synas tala for spontan uppkomst^ men 
hvilka utan sv&righet forklaras genom den lattbet, hvarmed 
kontagiet genom ej blott sjuka utan afven friska ofverflyttas, 
dessa enstaka utbrott tillhora epidemien, om ocks& samman- 
banget ej && latt kan sp&ras, som t. ex. i det forut meddelade 
Jerfallafallet. Om dot forsta af de Murchisonska fallen, det fr&n 
Hey sham (Carlisle 1781) hemtade, f&r man veta, att Heysham 
kunde sp&ra tyfusutbrottets uppkomst tillbaka till ett enstaka 
has, fr§n hvilket sjukdomen sedermera vidare utbredde. sig, 
— en omstandighet som af Murchison med riitta p& annat 
stalle anfbres s&som exempel p& flackfeberns kontagiositet, 
medan det forh&llandet ' att i det namnda huset ^j^ dussin 
fattiga personer voro sammanpackade ochi all ventilation var 
omojliggjord, men »det ej kunde visas att flackfebern blifvit 
inford», skulle &dagalagga dennas spontana uppkomst p& grund 
af de namnda hygieniska missforh&llandena. Det ar dock tyd- 
ligt, att detta endast d& skulle varit handelsen, om de nyss 
citerade oTden kunde &ndras derhan, att »det kunde visas att 
flackfebern ej blifvit infordw, hvilket sv&rligen torde kunna 
ske for en ort, hvilken s&som Carlisle st&r i liflig kommuni- 
kation med ofriga delar af England, der tyfus lange varit s& 
godt som standigt till finnandes. Samma forh&llande ar med 

^) Anf. St. aid. 75 och ff. 
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John Hunters fall fr&n sftmma tid. Dk det namnes att i Phi- 
ladelphia, der sjukdomen sedan firatal varit obekant, densam- 
ma 1836 utbrot i en ofverbefolkad stadsdel, s& moter det val 
ej stor sv&righet att har tanka sig smittan utifr&n inford, 
kanhanda genom Irlandare, som ju eljest ofta f&tt skuld for 
smittas ofverforande till Nordamerika. 1843 utbrot en epi- 
demi i byn Broulhac i Frankrike, hvilken ©sfcilde sig^ fr&n 
den i denna trakt gangse tyfusformen genom sin ovanliga 
kontagiositet» och skuUe hafva framkallats af hunger och 6f- 
verbefolkning, under det man i ingen annan del af Frank- 
rike viste af n&gon tyfus. Denna kan dock det oaktadt myc- 
ket val hafva funnits, men blifvit'annu lattare d& an nu for- 
bisedd, hvarforutom det ej ar klart, hvad »den i trakten 
, gangse tyfusfbrmen» varit, afvensom det ej ar visadt, att smitt- 
amnet ej kan hafva blifvit infiirdt fr&n frammande land. Att 
i Edinburg, der sjukdomen sedan flera m&nader varit for- 
svunnen, fr&n de uslaste och mest ofverbefolkade delarne un- 
der maj — ^augttsti 1859 30 tyfusfall inkommo till sjukhnset 
ar ej det minsta ofverraskande, d& vi bland annat funnit att 
tyfusgiftet sannolikt kan under m&nga m&nader h&Ua sig' vid 
lif qvar i vaggar, klader m. m. 

Till slut meddelar Murchison foljande af honom sjelf iakt- 
tagna fall. Efter det under de foreg&ende 11 m&naderne en- 
dast 2;ne tyfusfaJl intagits i London Fever Hospital, inkommo 
i mars 1859 7 fall fr&n ett hus med ytterst tr&nga och smut- 
siga rum, i hvilka wden specifikt animaliska lukt, som &tfbl- 
jer ofverbefolkning, gjorde sig i hogsta grad kanbar», hvar- 
jemte anmarkes, att vid den tiden »n&gon iiackfeber ej fans 
i det omedelbara grannskapet och ofverhufvud d& var mycket 
sallsynt i London», afvensom att ingen af patienterna, s& vidt 
bekant var, utsatt sig for smitta, men att sfidan sedermera 
spred sig i grannskapet. I ett annat hus uppkom under lik- 
nande HirhMlanden kort derefter en sjukdomshard, hvarifr&n 
smittan utspreds ki flera h&ll, utan att sidan kunde sp&ras 
for de forsta fallen. Efter att under 6 m&nader sedermera ei 
hafva horts af, inkommo p& v&ren och sommaren 1860 nya 
fall af tyfus fr^n n&gra hus, der smittas ofveriorande ej heller 
kunde upptackas, d& tyfus ej fans i grannskapet, och der 
meranamnda antihygieniska moment upprepades. Hvad dessa 
fall betraffar, ar det svart att ftirstft, huru man kan tillaffffa 
dem ndgon beviskraft, d& i London tyfus, s&som bekant ar 
aldrig saknas och d& Murchison sjelf erkanner, att densamma vid 
de ifr&gavarande tiderna forekom i ailagsnare delar af Lon- 
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don, om ock ej i det om«delbara gran&ftkapet. Det senare 
ar jtt ej heller behofligt, di man har sig val bekant fr&n epi- 
dernier^ hvilka stora spr&ng fijttkdomen kan gora, — n&got 
som ar latt forklarligt, d& ej blott sjuka utaii afven friska, 
afrensom p& l&ng tid ej begagnade kladespersedlar m. m. kunna 
Tara barare for kontagiet. Hum man med kaflnedom derom 
kan p&st&« att person erna i Mga ej kunnat vara utsatta for 
smitta, ar obegripligt; dertill bebofs aniagligen ej mera an 
att t. ex. hafva begag^at samma Ikdon som en person Mn 
iyfnssmittaclt stalle. 

Murcbison anfor derefter &tskilliga isolerade tyfasutbrott i 
ofverbefolkade fangelser ocb lorst en del aldre exempel fr&n 
de engelska fangelserna, der sjukdomens utbrott allmant an* 
togs bero p& ofverfyllnad och bristande ventilation ocb fr&n 
bTilka bardar densamma yidare utbredde sig bland befolk- 
ningen. De meat bekanta bitborande epidemierna aro de 6 
g&nger upptradande (1522 — 1750) s. k. black assizes. Om 
dessa f&r man veta, att fingar, som varit obyggligt samman- 
hopade i smutsiga fangelseb&lor ocb som kring sig spredo 
en fbrpestande lukt, vid installelsen infor domstolen medde- 
lade tvfussmitta &t storre delen af dennas ledamoter ocb de 
andra narvarande ocb att smittan sedermera spriddes vida 
omkring. Man bar bar exempel p&, bum tyfusgiftet, kon- 
centreradt som det blir under de namnda forh&llandena, raskt 
angriper. Men att detta gift skuUe de novo uppst&tt inom 
fangelserna, derfor finnes intet bevis forebragt, tvartom ar 
mojligbeten af infi>rsel utifr&n belt forklarlig, d& beroring med 
jttre ' Terlden underboils fttminstone genom vaktarne, afyensom 
antagligen i flera af fallen nya fingar emellan&t inkommo och 
det blott behofdes det i klader etc. latt inforda kontagiet 
for att i den bordiga jordm&nen framkalla en frodig vaxtlig- 
het. Det enda besynnerliga ar, att i det ena fallet fSlngarne 
sjelfva uppgifyas ej ha blifyit angripna af tyfusj men denna 
besynnerligbet blir ej mindre genom antagandet af spontan 
appkomst och ar ej det enda exemplet p&, att personet utan 
att sjelfya deraf afficieras varit barare af ett koncentreradt 
tyfuskontagium. Howard^ som efter p& ort ocb stalle tagen 
kannedom beskrifver det grasllga tillst&ndet i de engelska 
fangelserna yid tiden for upptnidandet af den sista »black 
assizer, barleder visserligen derifr&n sjukdomens uppkomst, 
men ban faster tillika uppmarksamhetfen detp&, ait i de smut- 
siga och stinkande fangelseb&lorna p& kontinenten sjukdomen 
ej forekom, tydande p& att namnda osundbet ej kunde vara 
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enda orsaken, utan tttt n&got annat dessutom m&ste vara for 
sjukdomens uppkotnst' nodvandigt. Dervid ar att marka, att 
tyfus redan d& ' var sJl godt som endemisk i Storbritannieir 
ocb tillfalle till smittas infbrande i fangelserna standigt for- 
banden, bvaremot & kontinenten detta ej synes bafva yarit 
bandelsen. Med borjan af innevarande &rbundrade, d& kri- 
gen & kontinenten spridde tyfuegiftet, se vi ocks& i fangel- 
serna derstades under de forstnamnda (orb&Uandena tyfusepi-^ 
dernier ntbryta ocb stnndom skenbarligen de novo, 8& att de* 
af'Murchison anforas till stod for antagandet af spontan upp- 
komst. S& i Nantes ocb Auxerre, sk i Posen. S& 1839 ocb 
40 i Ebeinis* fangelse, der tillfalle till ami ttas infbrande bort 
vara temligen latt, d& det namnes, att f&'ngarnes antal smi- 
ningom okades fr&n 80 till 190 ocb bland de inkomne val 
n&gon utan svSrigbet kan tankas bafva antingen sjelf blifvit 
i en tyfusbard smittad eller derifr&n i sina klader medfort 
giftet, om ocks& Murcbison p&st&r, att »tyfas d& ej fans i 
Frankrike». Detsamma kan sagas om ett tyfusutbrott i Strass- 
burgs fangelse 1864 »i foljd af pfverbefolkning»>, sedan tyfus- 
p& m&nga &r forut ej i namnda stad forekommit. D& Mur- 
cbison anfbr, att i Dublins fangelser tyfus bestandigt utveck- 
lat sig; s& snart ofverbefblkning der egt rum ocb dfi man 
dervid f&r veta, att f^ngarne s& sm&ningom under loppet af 
12 — 20 m&nader fingo samla sig, inuan de transporterade^ 
bort, s& inses ej, bvarfbre »man under s&dana forb&llanden 
ej f&r tanka p& inforsel utiMn» ocb burn man kan tala om, 
att »kommunikationen var afskuren», di det tvartom ar p&- 
tagligt. att med de efter band fr&n tyfusbardar, som i Dublin 
nastan standigt finnas, inkommande fSingarne tyfusfroet med 
Btorsta lattbet bor ba kunnat inforas. Att s&ledes de om- 
standigbeter, som gyniht uppkomsten af en tyfusbard aro de- 
samma i fangelser som annorstades, ses val till fullo af de 
anfdrda exemplen, men i intet af dem ar sjukdomens upp- 
komst oberoende af smitta &^agalagd. — SUsom ett med de 
anforda n&got s& nar analogt fall frSn epidemierna i Stock- 
holm kan jag anfora, att 1872 i ransakningsbaktet genom 
fr&n tyfussmittade stallen inkomna f&ngar en tyfusbard utbil- 
dades, s& att derifr&n till tyfussjukbuset inkommo inalles 11 
vaktkonstaplar, forutom dtskilliga polismati som i baktet baft 
att skaffa. 

Lattare borde det vara att fr&n tyfusutbrott ombord & 
fartyg bemta bevis for fiackfeberns spontana uppkomst. Hvad 
Murcbison i det afseendet kunnat sammanfora, inskranker 



41 

sig till foljande. Han namner, att under forra &rhuttdra'det 
tyfas var en mycket vanlig sjukdom Dmbord 1L fartyg. Han 
erinrar derom, att Lind meddelat flera exempel Mn engelska 
ilottan, der denne anser sjukdomen hafva uppst&tt de novo 
ombord k ofverfylda fartyg ocb sarakildt skulle detta hafva 
yarit handelsen & fregatten Diana, p& den grund att sjuk- 
domen der utbrot flera veckor sedan fregatten lemnat Ame- 
rikas kuster och angrep bela besattningen, i foljd deraf att 
skeppsluckorna for stormy. skull m&ste h&llas slutna, liksom 
om smittamnet ej skulle kunnat Annas ombord vid afseglin- 
gen fr&n Amerika, 'men b&llit sig latent n&gra veckor; blotta 
inkubationen tar ju ett par veckor i anspr&k. Samma erfa- 
renhet rorande tyfus' uppkomat ombord & engelska krigsfartyg 
vid ofverfyllnad ocb orenlighet i de tr&nga bytterna gjordes 
afven af andra, som utan att aniora n&gra bevis derfor p&st&, 
att »infektionen ej alltid var utifr&n infordo. Fonssagrives 
anmarker, att 1756 ingenting var vanligare, an att tyfus ut- 
brot midt ibland skeppsbesattningarna i foljd af ofverfyllnad 
och elande af alia slag, utan att ban dock anfox n&got som 
p4 minsta satt gor . antagandet af ofverford smitta osannolik. 
D4 Murchison anfor, huru bland 4000*franska f&ngar, som 
1810 voro till ytterligbet sammanpackadei k f&ngskeppen i 
Plymouth, 1050 insjuknade i tyfus, oaktadt de f&ngnes iso- 
lering ej kunde vara strangare, sk kau det ej anses s&som 
»exempel p& en af hvarje inforsel oberoende uppkomst af 
tyfus», d& dennas kontagium alltfor val genom bevaknings- 
personalen kunnat inforas i denna bordiga jordm&n. Det- 
samma galler om de anforda tyfusutbrotten under liknande 
fbrh&llanden p& de franska forbrytarefartygen i Toulon. Dk 
tyfus af samma orsaker enligt Jacquot utbrot p& de till 
transport af franska armen till Krim anvanda skeppen, si. kan 
ej Murchison neka, att for n&gra af dessa fall kontagiets in- 
forsel ar antaglig, men sarskildt for ett fall antager ban spon- 
tan uppkomst, utan att man dock finner ringaste skal for ett 
s4dant antagande. D& vidare omnamnes utbrottet af tyfus 
ombord p& ett franskt fartyg, som under sista italienska kri- 
get forde trupper fr&n Algiisr, der tyfus uppgifves vara full- 
komligt okand och hvarifr&n trupperna friska afgingo, men 
man numera bar sig fr&n Norra Afrika bekanta utbredda epi- 
demier af tyfus, som till och med i trakten kring Alexandria 
pist&s vara endemisk, f&r man har ej tillskrifva sammanpack- 
ningen af manskapet storre roll an i de andra fallen. Slut- 
ligen an fores det mycket omordade egyptiska skeppet Sheah 
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Gebaad, genom hvars i ohygglig smuU och stank samman- 
packade besattning tyfus 1861 infordes i Liverpool och der 
aDgrep en mangd personer, utan att n&gon af besattningen, 
som varit 3 m&nader p& yUgen frUn Alexandria, skall ha li- 
dit af namnda sjukdom. Yore det nu sftkert, att bland de 
sjukdomar, som dock uppgifvas hafra i ganska hog grad har- 
jat bland sagda besattning, intet fall af tyfus lorekommit, 
bevisar fallet, jemte flera andra, att personer, sjelfva omot- 
tagliga for tyfas, kunna vara barare for dennas gift. Men 
att fallet skulle vara det basta bevis for tyfns' spontana upp- 
komst, som Jaccond formenar, kan jag ej forst^, dk ju gif- 
tet mycket val kan ha kommit ombord, om ej i Alexandria, 
Itminstone & Malta, som lemnades 32 dagar fore ankomsten 
till Liverpool; och sedan genom brist p& ventilation Tal kon- 
serverats. Alldeles omojligt torde det val dessutom ej vara, 
att trots motsatta forsakringar en del af de talrika sjukdoms- 
fallen bland besattningen kunnat vara tyfu^. — Jag vill dess* 
utom fasta uppmarksamheten derp&, att & slafskepp de mera- 
namnda missforhMlandena i hog grad gora sig gallande, och 
dock hor man ej af tyfusutbrott der&, ehuru Afrikanarne eljest 
ej forskonas fr&n tyAis. 

Att ilackfeber varit en trogen foljeslagare till krigst&g 
och dervid s&som epidemi upptradt i l&nder, der densamma 
imder fred varit obekant, ar sant, afvensom inflytelsen af de 
meranamnda missforh&llandena dervid ej kan nekas. For spon- 
tan uppkomst, som afven af Hildenbrand under s&dana for- 
h&llanden antages, lemnas dock deraf ej n&got bevis. Fruk- 
tansvarda ln& nu visserligen ofverfyllnaden med folk, luftfor- 
skamningen och noden ha varit t. ex. vid belagringarna af 
Saragossa, Torgau och Danzig 1813 och fruktansvardt larer 
dervid tyfus hafva harjat, utan att derfor den forra omstan* 
digheten behofver hafva varit den enda och egentliga orsaken 
till den senare. Fr&n Krim kanner man, huru tyfus sv&rt 
harjade forst bland engelsmannen, sedan bland fransmannen, 
och detta i direkt forh&llande till den d&liga logering och 
de umbaranden som de b&da hararne voro underkastade, 
omstandigheter hvilka 8& val har 6om afven i ryska armen 
allmant ansagos s&som den egentliga orsaken till sjukdomen, 
Dsom ej var i landet endemisk och hvars inforsel ej kunde 
p&visas». Att emellertid namnda antibygieniska moment ej 
alltid under s&dana forh&llanden hafva samma verkan och s^- 
ledes ej kunna vara enda och egentliga tyfusorsaken, fram- 
g&r bland annat af forh&llandet i och utom Metz, der naninda 
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moment i hog gmd voro forhanden, men der f5riitsagelaernft 
cm tyfus' tttbrytande kommo p& skam, d& det numera e) lider 
n4got tvifird, att uppgifterna om tyfus' grasserande derstades 
berott p& fbrvexling med tyfoidfeber, — ett forh&llanSe som 
berattigar till en viss tveksamhet rdrande diagnosen vid en 
mangd i synnerbet aldre uppgifter. ^) I allmanhet synes tyfud 
nastan icke bafva forekommit under sista fransk-tyska kriget 
cob lika litet under det amerikanska. 

I ofverfylda ocb ilia ventilerade sjukbus barman ofta sett 
tyfus upptrada, men s&dana fall, afven om de intra£fa »i trak- 
ter der tyfus ej ar endemisk», bevisa annu mindre an de 
forutnamnda n&got for sjukdomens spontana uppkomst, dS 
bar latt tillffiUe till inforsel erbjuder sig. 

Jaccoud ^) gJLr annu langre an ofriga anbangare af flack- 
feberns spontana uppkomst, i det ban anser s&dan ej blott 
Tanligen ega rum s&som foljd af dekomposition af organiska 
amnen, som afsondrats af omattligt sammanbopade menniskor, 
utan afven kunna barledas fr&n andra i sonderdelning stadda 
animaliska amnen. Ocb p& detta senare uppkomstsatt anfor 
ban exemplet af postb&ten Gironde, k bvilken en feber, som 
ban antager bafva varit tyfus, utbrot under omstandigbeter, 
som skulle utesluta antagandet af smitta, afvensom af »encombre- 
ment» s&som orsak, bvilken ban deremot vill Anna deri, att en del 
af lasteA utgjordes af ofullkomligt torkadc budar. Men lingt 
ifr&n, att Jaccoud anfor n&got bevis for att den ifrfigavarande 
sjukdomen varit tyfus, synes tvartom af beskrifningen allde- 
les p&tagligt, att s& sv&rligen kan bafva varit bandelsen, d& den- 
samma i en stor del af fallen till en borjan (anda till en 
vecka) bade intermittent typ» d& exantem i flertalet fall sak- 
nades ocb, nar det undantagsvis forefans (i 2 fall af 21), be- 
skrifves s&som papulost ocb endast med sv&rigbet lat trycka 
bort sig, d& mjeltansvallning i intet fall forefans ocb d& sjuk* 
domen ej visade sig smittosam; dessutom anfor Jaccoud. att 
man med temlig sakerbet kunde antaga, att en del af bu^ 
darna voro fr&n djur, som dukat under for en i La Plata 
berskande epizooti af ej narmare kand natur. 

Lika saker som tyfus' utbredning genom smitta dr^ 
lika litet finnes s&lunda n&got enda h&llbart bevis fot 

*) DKrigstyfus]) har ock8& med sakerhet utgjorta ej blott af ty- 
fus, utan afven af tyfoidfeber. 

") Anf. St. sid. 8jS0 och «E. 
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densammas spontana up{>koiii8t, hyilk^n med o^ntagande 
af ett organiseradt tyfusgift ar lika orimlig som annan 
generatio aequivoca. Liebermeister, Lebert, Rosenstein, 
Behse m. fl. nyare forfattare forkasta q<cks& antagaudet 
af en s^dan autokton uppkomst af flackfebern. 

D& man stundom s&som invandning fS,r hora den 
fr&gan framkastas, hvarifr&n d& det allra forsta tyfuefal- 
let skuUe hiirledas, kan man knappast tro en s&dan fr&ga 
vara p& allvar gjord, emedan en s&dan med lika mycket 
9kal och med lika liten utsigt att fk den nojaktigt be- 
Bvarad kan framstallas rdrande hvarje lefvande vasende. 

Sedan jag nu sokt visa, att den egentliga orsaken 
till tyfus ar ett specifikt gift, som reproduceras inom den 
angripna organismen och latt 6fverf5res p& andra, men 
som ej kan de novo uppst^, och dervid ofta haft tillfalle 
att p&peka, huru en del omstandigheter inverka till ho- 
jande eller minskande af giftets verksamhet, skola vi nu 
ofvergS. till ett narmare skarsk&dande af dessa s& kallade 
predisponerande orsaJcer. 

Arstiderna hafva utofvat ett ganska miirkbait infly- 
tande p& flackfeberns forekomst under de 4 epidemierna 
i Stockholm, s&som synes af foljande sammonstallning af 
tyfusfreqvensen & sjukhuset vid Hornsgatan under de 
olika m&naderna af &ren 1870 — 75: 



Januari ... 
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April 
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Juni 

Juli 

August! ... 
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88 


— 


74 




62 


46 


34 


— 


29 


— 


27 


8 


26 

1 




— 


~ 


7 


~ 


— 


— 


— 


27 


122 
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Ofvanst&ende siffror gifva endast for &ren 1870—74, 
d& sjukhuset vid Hornsgatan ensamt var afsedt for tyfua, 
ett temligen noggrant uttryck fdr freqvensen aftyfus un- 
der de olika m&naderna i Stockholm. Men s&dant iir ej 
fallet for 1875, d& efter den ^^/^ jemte ofvannamnda sjuk- 
hus afven det vid Sandbergsgatan emottog tyfuspatien- 
ter. Det iir derfor noTlvandigt att 6ka de ofvan angifna 
siSroma for den sistnamnda epidemi^n med antalet af 
de patienter, som v&rdats k det sistnamnda sjukhuset. 
Detta har skett k de bifogade grafiska taflorna. A den 
ena af dessa (fig. 4) har jag i form af en kurva uppstalt 
de summor, som efter det namnda tillagget erhS,Ilas for 
de stirskilda m&nadema och till jemforelse bifogat en 
efter 2652 fr&n Miirchison hemtade fall* uppgjord tyfoid- 
feberkurva. Bdrjande i december, se vi har tyfus hastigt 
stiga for att under januari — maj ha sitt maximum af fre- 
qvens samt derefter, under juni, juli och augusti raskt 
aftagande, under September, oktober och november nastan 
upphora. 

Betraktar man figuren 5, der hvarje tyfusepidemi 
for sig ar grafiskt framstald, visar sig ungefar samma 
forh&llande. Den forsta af mig iakttagna tyfusepidemien 
i Stockholm borjade fdrst i februari 1870, hade sitt maxi- 
mum i Hiaj och juni samt upphorde med augusti. Aret 
1871 var. (n&gra sporadiska fall undantagna) fritt fr&n 
flackfeber, tills mot slutet af &ret densamma p4 nytt upp- 
tradde for att, sedan den i april och maj 1872 haft sitt 
maximum af freqvens, med juli m^nad upphora. Foljande 
ir var likaledes fritt till december, d& en ny epidemi 
borjade, som n&dde sin storsta hdjd i mars och upphorde 
med augusti 1874. Eedan nast p&foljande december be- 
grnte den 4:de epidemien, som mera in- och extensiv 
an sina foreg&ngare, raskt steg under januari och febru- 
ari for att redan i mars kulminera, derefter under april, 
maj och juni lika hastigt sjunka samt, efter att under 
juli, auguflti och September endast i f& fall hafva fore- 




■"•a tWoIdfebeiM. 
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kommit, med sistnamnda m&nad upphora. Detta forh&l- 
lande, att tyfus, bdrjande n&gon tid efter det kold in- 
tjriidt, varit i tilltagande 8& Idnge vinterkylan fortfarit, 
derefter raskt aftagit for att i slutet af sommaren upp- 
hora, kan, d& det med foga betydande afvikelser uppre- 
pats under 4 siirskilda epidemier, ej gema vara beroende 
vf tillfalligheter. 

Det ar val sant, att flera forfattare, s&som Griesinger ^), 
Lebert *) och Eosenstein ^) anse Urstidenja utofva foga inflytande 
piL iiackfeberns forekomst. Men hvad den sistnamnde betraf- 
far, sk. aatter ban sjelf i afseende p& tyfusfreqvensen maj mk- 
nad framst, dernast december, s& januari, april, mars, febru- 
ari, juli, aupusti, September ocb oktober. Och v. Pastau *) 
och Gratzer ^), som . beskrifva samma tyfusepideml i Breslau 
som Lebert, saga att densamma borjade i slutet af September 
1868, kulminerade i foljande febr. — april och utslocknade i juli 
— augusti. Jaccoud ®) anser vintern gynna iiackfeberns upptra- 
dande och Miirchison '') forklarar p& gnind af rikligt material 
fr&n London Fever Hospital densamma forekomma mest pa 
T&ren och minst p& hosten, ett forhfiUande som han visserli- 
gen for olika &r finner vara ej alldeles konstant, for vissa kr 
t. 0. m. kunna bli alldeles omvandt; i den af Murchison 
meddelade tabellen visar i totalsummorna maj m&nad det stor- 
sta sjukantalet, hvarefter ett aftagande ses till midten af Septem- 
ber. Af Maclagans ^) 2492 fall fr&n Dundee framg&r ganska 
bestamdt en storre tyfusfreqvens for den kallare irstiden. I 
Berlin bdrjade 1873 i slutet af januari en tyfusepidemi, som 
kulminerade i mars och april samt aftog i borjan af somma- 
ren (Obermeier) ®). I Ostpreussen borjade epidemien i de- 
cember 1867, n&dde sitt akme i februari — april 1868, aftog 
under p&foljande maj pch.juni samt slocknade i augusti ^^). 

») Anf. St.. Sid. 127. 

^) Flecktyphus 1 Ziemssens Handb. der Spec. Pathol, u. Therapie. 

») Mittheilungen ub. Fleckfieber (Virch. Arch. Bd. 43). * 

*) Vircbows Jahresber.. f. 1871, IL 8. 238. 
; *) D:o t 1870, n. S. 24i. 
1. «) Anf. 8t. Sid. 869. • V i - 

') Anf. St. Sid. 63. 

8).Vixch. Jahresber. 1 J867, U. S, 271, . 

») Virchows Jahresber. f. 1873, II. S. 268. 

*^ Virchows Jahresber. f. 18^9, H. S. 227. 
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9 

Under det. s^lunda det forhdllande emellan toti- 

♦ - « 

dema och fiackfeberns upptradande, spm under epide- 
mierna i Stockholm egt rum, synes mig i allmiinhet vara 
regel, iir dock tydligt, att ej sallan undantag hiirifrdn 
forekomma. Dessa bora ddck ingalunda vara ofverra- 
skande, d& uppmarksamheten fastes derp4, att fiackfe- 
berns epidemiska upptradande foretriidesvia framp& vin- 
tern ej iir en direkt verkan af kolden, utan framkalladt 
af missforhdllanden, spm genpm denna betingas och som 
aro i hog grad egnade att befordra sjukdomens utbred-: 
ning genom smitta, — missforh&llanden, som afven,.ehuru 
mindre latt, upp8t4 vid andra Arstider och d& kunna 
gdra sig gallande till befordrande af sjukdomens upp- 
komst och utbredning. Dessa missfdrh4llanden aro nem- 
ligen ofverbefolkning och bristande ventilation i de 
fattigas bostader. Med den kalla 4rstidens intrade 
packa sig nemligen de fattiga tillsammans i tr4nga kjf- 
fen, hvilkas fonster och dorrar 8& mycket aom mojligt 
tillt^lppas. Infores nu tyfussmitta i ett s&dant nast^, ut- 
breder den sig raskt till alia inv&name, d& genom den 
bristande ventilationen smittamnet f&r hopa sig och deri- 
genom bHr intensivare. Besokande behofva ej lange vara 
i beroring med detta koncentr^rade smittamne for att 
deraf angripas eller fk sina klader deraf genomtrangda^ 
hvarefter de i sin ordning i sina ofverbefolkade hemvist 
ge upphof till nya tyfushardar. Fram p^ sommaren, d& 
de fattiga vistas mera ute och deras bostader hunnit till* 
rackligt vadras, aftager i ofverensstammelse harmed sjuk- 
domen mycket raskt. Enligt Jacquot visade ocks& er- 
farenheten p& Erim, att fiackfebern 2:ne g&nger med den 
kalla ^rstiden upptradde och 2:ne g&nger upphdrde p& 
sommaren, d& soldatema vistades i fria luften och talt 
och baracker lemnades oppna '). 

Tyfoidfeberns upptradande p& alldeles motsatt satt 



^) Morchison, anf. at. sid. 53. 
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&r fdrut framh&Uet och st&r v&l tillsammans med dess 
fbrutnamnda oberoende af smitta samt tjder p&, att den* 
sammas ]»fr5» genom den fdr fdmittnelseprocesser och 
dylikt gynsamma varmare &r&rtiden latt vinner passande 
jordm&n f6r sin utveckling. 

Atmosferiska inflytelser. Att af dessa temperaturen 
ej ar utan betydelse for flackfebems uppkomst samt till- 
och aftagande, torde af det foreg&ende framg& och har 
blifvit dnnu met klart for den, som haft tillfalle att folja 
de namnda epidemiema i Stockholm, under hvilka det 
varit dgonskenligt, hum en tids starkare kyla inom kort 
varit efterfsljd af ett storre tillopp af tyfuspatienter 
till sjukhuset, hvaremot blidt och vackert vader under 
n&gon tid haft minskning i tillforseln till fdljd. Men 
vi ha ocks& sett, att ej temperaturens beskaffenhet di- 
rekt framkallar detta forh&Uande, utan att detta &r att 
tillskrifva omstandigheter, som af temperaturens forh&l- 
lande till en hufvudsaklig del betingas. Hvad fuktig- 
het och barometerstind betraffar, s& har n&got samman- 
h^ng mellan dem och tyfussjukdomens uppkomst och 
fortg&ng ej kunnat sp&ras. Val h&Uer Lebert till stod 
for sin grundvattensteori f6re, att tyfus med forkarlek 
upptrader efter stark genomfuktning af marken^ liksom 
p& sankt belagna orter, men n&got bevis harfor anfor 
han ej. ' 

De olika konen hafva i mina fall varit s&lunda re- 
presenterade : 



1870 


Man. 


Qvinnor. 


Samma. 


138 


127 


265 


1871 


1 


3 


4 


1872 


281 


285 


566 


1873 


22 


5 


27 


1874 


468 


242 


710 


1876 


449 


218 


667 


Summa 


1359 


880 


2 239 
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Under de b&da senate epidemiema bar s&ledes det 
manliga }conet varit ungefar dubbelt sk talrikt .represen- 
teradt som det qvinliga. Denna omst&ndighet berattigar 
dock ej till n&gon slutsats rdrande storre mottaglighet 
for tyfiifl bos m*n an boa qvinnor, emedan dels, s&som 
tabellen ntvisar, i motsats till forb&llandet under de namnda 
epidemiema de b&da konen under 1870 ocb 1872 voro 
4 BJukbuset i det allra narmaste lika talrikt representerade 
(tillsammans 419 man mot 412 qvinnor), dels qvinnor i 
allmanbet mindre an man aro benagna for intagning & 
sjukbus ocb dels en stor del af de f5r tyfus v&rdade 
mannen utgjordes af lost arbetsfolk fr&n landsorten, som 
i m^angd under vinterm&nadema 1874 ocb 75 vistades 
i Stockholm utan arbete ocb ordentlig bostad. Haraf torde 
afven forklaras, att den namnda mera skenbara predis- 
positionen for tyfus bos det manliga konet ar inskrankt 
till &ldern mellan 15 ocb 45 &r (1000 man, 524 qvinnor 
eller respektive 65,6 ®/o ^^^ 34,4 %), bvaremot for bam 
under 15 &r (180 manl., 169 qvinl., eller respektive 51,5 
% ocb 48,5 7o) s^^i^t for aldre personer 6fver 45 &r 
(179 eller 48,9 % mftn ocb 187 eller 51, i % qvinnor) 
en s&dan olikbet bos konen icke forefinnes ^). 

Murcbison sager ocksi^ att af 3708 tjfaspatienter, som 
under 15 &r v&rdats k London Fever Hospital, 1825 voro 
man ocb 1883 qvinnor, s&ledes qvinnoma n&got litet ofver- 
lagsna, medan under 7 af &ren mannens antal var n&got 
ofvervagande ocb under ett af dem dubbelt storre, ocb anser 
ban tidtals forekommande olikbeter bero p& tillfalligbeter, 
som utsatta det ena konet mera an det andra for tyfusgiftet 
eller inverka p^ det olika upptagandet k sjukbu^en. S& var 
sannolikt forb&llandet under epidemiema i Skottland 1847, 
d& & sjukbuset i Glasgow v&rdades 1419 man mot 980 qvin- 
nor ocb iL sjukbuset i Edinburg 3677 man och 2226 qvinnor '). 



^) Till jemforelse kan namnas, att af 536 af mig & sjnkhus v&r- 
dade tyfoidfeberpatienter 326 eller 60,8 7o ^^^^ ™an och 210 eller 
39,2 ^/o qvinnor. 

*) Jemf. Murcbison, anf. st. aid. 51. 
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Af Leberts ^) 740 tyfuapatienter voro 66,68 7o °^*^ ^^^ 
44,32 ^Iq qvinnor. Maclagan ^) bar for Dundee, der qvia- 
norna ur arbetsklassen -voro talrikare an mannen, 1142 man 
ocb 1350 qvinnor, hvaremot Herrmann ^) bar en tyfussjuk 
qvinna p& 4,3 man ; Langell *) bar 355 man mot 348 qvinnor. 

D& Murchisons och Leberts siffror synas utvisa, att 
efter 30:de &ret flera qvinnor insjukna i tyfus an man, 
s^ bar min erfarenhet gifvit samma resultat for Mdem 
efter det 50:de &ret (87 miin, 107 qvinnor), men for M- 
dern mellan 30 — 50 dr visat ofvervigt p& mannens sida 
(749 man, 435 qvinnor). Afvensd bar jag ej funnit be- 
kraftadt Murchisons p&st&ende, att qvinnor mellan 40 — 45 
&r skuUe sardeles vara predisponerade for tyfus. 

Alderns mojliga inflytande p& insjuknandet i tyfus 
ses af foljande sammanstallning: 



lid 



cir 



Antalet v&rdade & Sjukhuset 
vld Homsgatan 



Man 



Qvinnoi 



Summa 



Prooent af 

hela 'antalet 
T&rdade 



0—6 &r 

5—10 » 

10—16 » 

'l6— 20 » 

20— ?6 » 

26—30 » 

30—36 » 

36—40 » 

40—46 » 

46—60 » 

60—66 » 

56—60 » 

60—66 D 

dfver65 d 



Summa 



17 

60 

103 

143 

200 

191 

170 

177 

119 

92 

41 

32 

6 

8 



1369 



19 
65 
85 
81 
88 
92 
72 
110 
81 
80 
49 
41 
10 
7 



880 



36 

125 

188 

224 

288 

283 

242 

287 

200 

172 

90 

73 

16 

15 



2239 



^) Anf, si. Bid. 308. 

^ VirchowB Jahresber. f. 1867, II. S. 271. 

») D:o f. 1876, II. S. 42. 

«) Anl St. Sid. 443. 



1,61 

6,59 

8,81 

10,01 

12,87 

12,65 

10,81 

12,88 

8,94 

7,69 

4,08 

3,87 

0,72 

0,68 



100,00 
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A foljande sida st&ende kurvtafla(fig. 6) &skddIiggor f<5r- 
h&Uandet i detta hanseende under de sarskilda epidemierna. 

iBgen Slder, med undantag af . dibarns&ldem, har 

-varit fritagen for tyfus: patienter af 11 mdnaders, 1^/^, 

IV4, 1^/2 ^rs &lder hafva v&rdats §l sjukhuset, k andra 

eidan har den iildsta patienten varit 77 Sr. S&som synes, 

Lafva personer mellan 15 ocli 40 &r mest angripits, i det 

pa denna alder komma 1324 fall eller vida ofver hiilften 

(59,1 Vo); ofver denna &lder (i allt 566 fall eller 25,4 % 

af hela antalet v&rdade), iifvensom under densamma (i 

allt 349 fall eller 15,5 ®/o) synes for de sarskilda &lders- 

klasserna mottagligheten f6r tyfus successift aftaga. Men 

harvid ar att mdrka, att hvad barnen ^) betraffar procenten 

af i tyfus insjuknade sddana utan tvifvel varit storre, an 

som har synes, i ty att barn, isynnerhet under 5 ir, 

sallan intagits & sjukbuset, utan att modrarna der sam; 

tidigt vSrdats eller ock foraldrama red an aflidit, och for 

dldern 5 — 10 &r och an ytterligare for 10 — 15:de &ret 

stiger procentforh&Uandet ganska markbart; dertill kom- 

mer att, s&som vi skola se, hos barn symptomen af tyfus 

ofta aro mycket litet utpreglade, s& att sjukdomen latt 

forbises. For de hogre Aldersklassema fSr man dessutom 

lagga marke till, att inom dessa totalfolkmangden natur- 

ligtvis ar mindre, an inom de lagre. S& vidt min er- 

farenhet stracker sig, har ock8&, d& tyfus inkommit i en 

fattig familj, densamma i allmanhet g&tt laget ikring, 

utan att gora &tskilnad till &ldern, om man undantager 

dibamen. Om man genomg&r Forste Stadslakarens i 

Stockholm embetsberattelser for 1870 — 75, finner man, 

att under de namnda &ren i de fattigas hem blifvit fSr 

tyfus v&rdade 304 barn under 10 &r, 386 patienter i &1- 

dern mellan 10 — 20 &r, 754 under 20-&rsperioden mellan 

20 och 40 kr och 343 efter 40:de 4ret, och utt s&ledes 

de olika &ldrarna ej varit s^ siirdeles olika representerade^ 

forran efter 40-talet ett aftagande i freqvens viear sig. 

^) Jlr Warfyinge. Om ezantem. tjfus hos bam (](^ord. Med. Axk. 
Bd IX. N:r 9). 




jeinEtlTd med tjlsidCetwrna. 
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A foreg&ende sida (fig. 7) bar jag grafiskt sammanstalt 
flackfeberas forh&Uande under olika &ldrar med tyfoidfe- 
bems, bvarvid kurvan for den forra ar uppgjord efter de af 
mig §L sjukhuset vid Homsgatan observerade tyfusfallen, 
ocb den . for tyfoidfebern efter en samling af 1772 fall 
deraf bos Murcbison. Deraf visar sig, att under det for 
&ldern under 10 &r de b&da sjukdomame forb&lla sig unge- 
iar lika, olikbeten derefter blir i ogonen fallande: under 
det nemligen i tyfus uijder aldern mellan 10 ocb 50 &r 
sjukdomsf alien ej aro synnerligen ojemnt fordelade pS. de 
olika ^Idersklasserna, visar tyfoidfebern for &ren 10 — 15 
ett markbart stigande i freqvens, som for aldern mellan 
15 — 20 &r blir hogst betydlig, for att n&got sanka sig 
under de foljande 5 §,ren ocb emellan 25 — 30 kv nedg& 
till ungefar samma siffra som tyfus utyisar; pd blott de 
10 &ren mellan 15 — 25 kommer mera an balften af ty- 
foidfeberfallen (52 «/o) ocb p& aldern 10—30 kv ej mindre 
an 79,8 *^/o; efter 30:de &ret sanker sig tyfoidfeberkurvan 
under flackfeberns, sS, att efter sistnamnda kv 49 "/^ af 
tyfusfallen forekommit, men ej mera an 14,3 % af tyfoid- 
feberfallen. 

De af Murchison ^) Mn London Fever Hospital medde- 
lade sifferuppgifterna for exantematisk tyfus stamma mycket 
nara ofverens med mina, i det ban bar 16,3 7o ^^ ^^^^ 
under 15 &r, 57,2 % for &ldern 15—40 ocb 26,5 ®/o for 
de annu aldre. Hos Lebert ^) aro de motsvarande talen ocksl 
mycket nara ofverensstammande : 16,3 % — 61,9 %• — 22,8 ^/o, 
och hos Langell: 19,4 %— 63,6 % — 17%. Passauer ^) och 
Ferrini *) funno tyfus Itka. mycket forekomma inom de olika 
Udersklasserna. 

Af den grafiska framstaUningen i fig. 8 synes, att mina 
forutnamnda 536 k sj ukhus v&^dade t y f o i d f e b e r fall afven 
varit ungefarligen sk fordelade ipk de olika lefnads&ldrarne, 



*) Anf. St. sid. 51. 

«) Anf. St. sid. 308. 

^) Vircliows Jahresber. f. 1869. 

D:o D 3) 



Dm, cnligt liTBd bar nyas forut blifvit DBiniidt, v&rit liaudel- 
io med de af Murchieoa MinmaDStBlda falteu af samma 
lukdom. 




Fig. 8. 

Den ojemlbrligt storsta predispositiouea for tyfoidfebein 
ristr Big bar lios fildern 20—25 Ar, i det pA desaa 5 ir 
kommer i det narmaste Vc ^^ ""'^ fallen. Sftval ofran som 
nedom denna filder minskas tyfoidfeberfreqTenaen gradvis ocli 
regelbundet, s& att efter det 55:te &ret endaat 2:ne fall fdre- 
komma, likaom afven fore 6 ilra ilder. P& de 15 Iren mellan 
15—30 fir komma ej mindre an 70,6 "/o af fallen, fore det 
15:de Jret endast 6,7 % ooh efter det 30:de 22,8 \. 

I afseende p& samhallastaUning, yrke eller sysseU 
sattning bar fdrh&Ilandet med de & Bjukliuset fdt tyfus 
v&rdade varit som fdljer; 

St&nds person er 4. 

Handlande och hondelsbitr&den 12. 

Handtvetkare och industrudkare 8. 

Handtrerksgeaaller och induBtriela arbetare... 417. 

' Krfigare oob kypate 7. 

Transport iis! 
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Transport 448. 
Polisbetjening, f&ngvaktare, brandservis och 

vaktbetjening i allmanhet 26. 

Stadssoldater och gardi9ter 18. 

Arbetsklass 437. 

Sjdm&n 27. 

HuBtrur och barn af fdreniimnda klasser 465. 

Enkor och enkors bam 146. 

Fosterbarn 41. 

Ogifta qvinnor (sdmmerskor m. fl.) 286. 

Tjenetehjon 125. 

Sjukb6tjening 33. 

Fattig- och forsorjningshjon 184. 

. Andra klasser 3. 

Summa 2239. 

Antagligen utofvar sjsselsattningen fbga eller intet 
infiytande -pi mottaglighetei^fdr t3rfu8, men val kan den 
vara af beskaffenhet att mer eller mindre utsiitta sina idkare 
for smittilmnet. Det ilr derfore, som det nastan uteslutande 
varit personer ur den under d&liga hygieniska forh&Uan- 
den lefvande liigre folkklassen, hvilka hemsokts af sjuk- 
domen. £tt sardeles stort antal af de v&rdade har varit 
personer, som under vintem saknat arbetsfortjenst. Man 
har p4stS,tt, att slagtare, garfvare och arbetare i Ijus- 
fabriker skuUe vara mindre mottagliga for tyfus, och i 
sjelfva verket har af namnda yrkesidkare ingen for tyfus 
v&rdats k sjukhuset. 

Porutg&ngna sjukdomar kunna ut5fva inflytande ge- 
nom att minska organismens motstdndskraft mot tyfus- 
giftet. De patienter, som k sjukhuset &drogo sig tyfus, 
ledo forUt af foljande sjukdomar: 

Febris typhoides 12. 

Febricula 2. 

Paresis 1. 

Hemiphlegia p. hiemorrhag. cerebri 1. 

Hysteria ,; 2. 
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Syphilis 2 

Pneumonia 5 

Pleuritis 2 

Catarrhus ventriculi acut 4 

3> » chronicus 2 

Peritonitis 

Morbus Brighti 

Diabetes mellitus 

Parametritis 

Metrorrhagia 

Rheumatismus acutus 

» chronicus 3 

Yttre ILkommor 13 

Haraf framg&r, att forut genomgftngen tyfoidfeber, 
llngt ifr&n att forebygga insjuknande i tyfus, tvartom 
kunde synas dertill predisponera; men harvid &rattm&rka, 
att bland de inkomna, ej af tyfus lidande patientema tyfoid- 
febern var jemforelsevis vida talrikare representerad an 
andra sjukdomar. Langell ^) iakttog &fyen (2:ne g&nger) 
insjuknande i tyfus efter tyfoidfeber; likasS. Theurkauf *). 

Det bar p&st4tt6, att lungtuberkulos skuUe utesluta 
tyfus; detta har ej bekraftats, emedan jag hos ej 6& 
f& tyfuslik antr&fiat tuberkelaflagringar i lungoma; det- 
samma har afven Miirchison m. fl. funnit. Afvenledes 
visar det sig, att syfilitiska personer ej, s&som fordom 
p&stods, aro immuna for tyfus. 

Allt annat som verkar nedstammande och forsva- 
gande p& kropp och sj&l, s&som om&ttlighet, ofveran- 
strangning, deprimerande sinnesrdrelser m. m., minskar 
organismens motst&ndskraft och gor den sannolikt mera 
mottaglig for tyfuskontagiet; dock har jag derom ej n&- 
gon bestamd erfarenhet vidare, an att en dryg del af 
tyfuspatientemf^ utgjordes af drinkare. 

^) Hygiea, 1870, sid. 446. 

*) Ueber Typhus ezanthematicns, Virchows Arch. Bd. 43. — Jfr 
dessutom sid. 9. 
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AcklimatisatioQ utofvar ingalunda p& mottagligheten 
f6r tyfus det forringande inflytande, som den synes hafva 
p& tyfoidfeber, utan angriper den forra sjukdomen lika 
val infodingarna p§> stallet, som de belt nyligen dit an- 
komna; S.tminstone har jag ej kunnat finna n^gon olikhet 
i det afseendet, lika Ktet som sjukv&rdspersonalen k sjuk- 
huset blef immun for sjukdomen annat an att genomgS, 
densamma, en erfarenhet som afven gjorts af Murchi- 
son m. &. 

Individuel idiosynkrasi synes gora en del personer 
foga eller icke mottagliga for tyfus, andra deremot mycket. 

Att fattigdom utgor ett vigtigt predisponerande mo- 
ment, framg&r deraf, att af de & sjukhuset v&rdade pa- 
tienterna det allra storsta antalet tillborde den fattigare 
folkklassen och endast ett fi^tal var betalande patienter, 
afvensom att jag af dem, som under epidemierna v&rdats 
utom sjukhuset for tyfus, med undantag af de ofvan- 
namnda lakarne, endast bar mig bekanta ett par personer, 
tillborande dei;! battre lottade klassen. 

Samma erfarenhet ar gjord bland annat i London, der 
& Pever Hospital det l&ngt ofvervagande flertalet tillhorde 
den lagsta folkklassen och der, med undantag af n&gra f& 
isolerade fall (och dessa hufvudsakligen lakare och studerande), 
tyfus ar inom inedel- och den hogre klassen obekant ^). I 
Breslau angrepos ocksi enligt Gratzer ') hufvudsakligen de 
fattiga (90,2^) och i Liverpool kommo enligt Hamilton ^) 
af 7 669 tyfusfall under &ren 1862—66 endast 6,8^p&icke- 
fattiga och af dessa voro ^/^ s&dana personer^ som med de 
fattiga kommo i narmaste berdring (s&som lakare, pantli- 
nare etc.). 

D& bristande foda harvid af Bateman, Alison, Mur- 
chison, Virchow och i synnerhet Corrigan framh&Ues 
s&som en vigtig faktor for flackfeberns uppkomst, 8& m& 



*) Mnrchison, sid. 58. 

») Virchow, Jahresber. f. 1870. 

^ D:o f. 1867. 
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det visserligen rata antagligt, att otillracklig och otjen- 
lig foda kan, i Hkhet med andra deprimerande infljtel- 
ser, oka kroppens mottaglighet fdr sjukdomen, men inga- 
lunda kan man p&8t&, att brist p& fdda &t den fdmamsta 
predisponerande orsaken, och allra minst instamma i 
Corrigans p&st&ende, »att der ej hunffersndd finnes, der 
finnes heller ingen fl&cktjfus^ ^). Aren for de ifr&ga- 
yarande epidemiema i Stockholm voro ingalunda n&gra 
nod^ och de & sjukhuset intagna patientema l&ngt ifr4n 
alltid d&ligt nutrierade. Ndd finnes visserligen alltid i 
Stockholm, men var de ifr&gavarande &ren ingalunda 
stdrre iin fdrut. Yal &r det sant, att m&nga tyfusepide- 
mier infallit p& tider af brist och ndd, vare sig att dessa 
framkaUats af missv&xt eller konstlade orsaker, s&som 
handelskriser eller djlikt; men lika s&kert ar, att hun- 
gerir l&ngt ifr&n alltid ftro tjfus&r och att bristen p& foda 
i och fdr sig framkallar helt andra lidanden fin tjrfus. 
Den i Ostpreussen 1867 och 1868 hftrjande tyfusepide- 
mien har man ofka sett benamnas ^^himgertyfusD (Vir- 
chow m. fl.), ehuru utan allt skal, d& sjukdomen upp- 
tradde och vann stor utbredning vid en tid och under 
forh&llanden, d& n&got tal annu ej kunde bli om n&gon 
egentlig nod och d& i de trakter, som fdrskonades fr&n 
de kringstrykande och smittan tjdligen spridande arbe- 
tarefamiljema, sjukdomen ej vann epidemisk utbredning, 
oaktadt ndden der ej var mindre, och d& slutUgen distrikt, 
der missvaxten och ndden voro stdrre, alldeles skonades 
eller mindre hemsdktes an s&dana, der desamma voro 
ringare. En del fdrfattare, s&som Lebert'), antaga, att 
missvaxt och tyfusepidemier haf^a en gemensam grund 
i s&dana telluriska och atmosferiska fdrh&Uanden, som 
aro ogynsamma fdr kulturv&xtema, men gjmsamma fdr 
l&gre, infekterande parasitv&xter. Men deremot talar 
bland annat den omstandigheten, att i samma trakt de 

^) Jemf. Mnrchiflon, aid. 60. 
*) Anf. St. Sid. 307. 
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yalm&exide g& fria for tyfus, men de fattiga hemsokas. 
L&ngt ifr&n att man &r berattigad att, 8&8om stundom 
skett, tala om i^hungertyfusn s&Bom af hungersndd de 
novo framkallad, synes man ej ens f& tillskrifva denna 
n&goQp sardelee stor predisponerande verkan, ehuru den- 
samma ofta sammantraffar med de omattadighetery Bom 
afgjordt gynna sjukdomenB utbredniag, i det den bland 
annat hopar de nddlidande i etfidema och istadkommer 
ofverbefolkidng. 

Oeh bftrmed ha vi niimnt den verksammaste fak- 
tom till befordrande af flackfebems utbredning, nemligen 
det omdtttigt hoptrangda sammanboende utan tUlrdcklig 
ventilation^ hvartill de fattiga ofta aro domda. Vid bo- 
stadsbriaten de eenare &ren i Stockholm har denna sam- 
manhopning i Sjmnerhet gjort sig gallande, 8& att exem- 
pel ej saknats p& bostader, der p& hvarje inneboende 
belopt sig ej mera an 90 — 60 kub.-fot luft och der fon- 
sters och ddirars sorgfalliga tillbommande, under det ej 
sallan ordentliga eldst&der saknats och renligheten lem- 
nat ofantligt mycket ofrigt att onska, hindrat omsiittnin- 
gen af den s&lunda forskftmda luften. Begripligtvis ar det 
egentligen p& vintem, som denna ofverbefolkning och 
bristande ventilation komma i fr&ga och det ar derfore 
som, enligt hvad vi sett, sedan vinterkylan en tid fort- 
farit, jordm&nen blifvit i s&dana kyffen for flackfebems 
utbredning gynsam. Derfore har ock8& sjukdomen, val in- 
kommen i ett s&dant kyffe, raskt gripit omkring sig och 
skonat f& eller ingen af inv4name, om ej i tid kraftiga 
Atgiirder blifvit deremot vidtagna. Ganska talrika fall 
skuUe kunna anfdras, der i ett ilia ventileradt rum 8 — 
10 personer varit inpackade och flackfebern g3,tt laget 
ikring, afvensom exempel ej saknas p& hus med 30—50 
inv&nare, der allesammans p& n4gra f& nar inom kort in- 
sjuknat i tyfus. Det ^i redan namndt, huru flackfebern 
nastan uteslutande h&Uit sig till den tr4ngbodda fattigare 
folkklassen, hvaremot de mera viilm&endes battre ven- 
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tilerade bostader i allmanhet varit skyddade, under det 

den omstandigheten, att personer af den senare klassen 

ingalunda, d& de, s&som lakare, utsattas for smittiimnet 

i n&got koncentrerad form, kunna motsti detta, ute- 

filuter antagandet af mindre mottaglighet hot desamma. 

I Stockholm har till och med stundom intraffat, att i bus, 

der fattiga bott sammantrangda i jord- och vindavtoin- 

gama, men vftlm&ende familjer intagit de dfriga, bland 

de forra sjukdomen grasserat, men lemnat d^ senare obe* 

rorda. Exempel aro forut anforda och ytt^rligare s&dana 

skulle kunna anfdras p& h&rdstallen for tyfus och dessa 

fit&U^ hofva just varit s&dana, der en mangd fattiga bott 

sammanpackade. Forklaringen till det n&mnda forh&l* 

londet &r l&tt att finna: genom den nUra berdringen mel* 

Ian en mangd personer, bland hvilka en eller annan redan 

ar angripen af sjukdomen eller fr&n annat h&U i sina 

klader medfort smittiimnet, m&ste smittan ske lattare och 

i stdrr^ utstrackning; smitt&mnet, som af de sjuka oupp* 

horligt produceras, blir, d& ventilation saknas, ackumule- 

radt, hvarjemte det synes ej osannolikt, att luften genom 

bemangningen med i sonderdelning stadda animala amnen 

blir ett l&mpligare vehikel fdr tyfusgiftet an den rena 

luften^). Haraf torde fdrklaras att, d& r&tt ofta fr&n en och 

samma infektionshard en stor mangd personer inkommit 

till sjukhuset for tyfus, det ej saltan visat sig, att for 

flertalet af patientema insjuknandet skett alldeles sam- 

tidigt eller med blott f& dagars mellantid, under det den 

omstandigheten, att sjukdomens inkubationstid i allmanhet 

torde uppgd till omkring 14 dagar, synes i dessa fall 

utesluta mojlighetcn af den sammas ofverfSrande genom 

smitta fr&n den ene till den andre; det i bostadens for- 

fik&mda luft utbredda giftet torde har f& anses hafva ungefar 

Bamtidigt angripit dem alia. Merendels skall man dock 

vid flftckfebems pldtsliga och allm^nna utbrytande p& 

^) Kanhanda ock att den forskamda Inften &r nodvandig for 
att bringa tyfusgiftet tiirmognad. 
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dfverbefolkade stallen rid efterforskning finna sjukdomens 
allmanna iipptradande foreg&nget af enataka, misfikanda 
tyfusfall. Ofverfordt fr&n en s^dan tyfushard till ett nytt 
stalle, kan tyfusgiftet antingen der finna de for sjuk- 
domens allmanna utbredning gynsamma antihygieniaka 
fdrli&llanden och dh ge upphof till en ny ajukdomahard, 
eller ock, om desaa forh&Uanden ej forefinnas, val angripa 
en eller annan, som varit for dess inflytelae direkt utsatt, 
men dermed uttomma ain verkaambet. 

Dei namnda forh^Uandet erkannes ocksH allmanneligen 
och m&nga s&som Murcbison m. fl. g&, sisom namndt, sh 
l&ngt, att de ansa ofyerbefolkning ensam kunna framkalla 
tyfus. Bland andra visar Maclagan ^) i sin tyfusstatistik fr&n 
Dundee ofyerbefolkningens verksamhet till befordrande af 
flackfeberns utbredning, i det i namnda stad med handelns 
ha^tiga uppblomstring en mangd folk inflyttade, for' hvilka 
tillrackliga bodtader, men ingalunda arbetsfortjenst, lifsmedel 
eller andra fornodenlieter saknades, och bland dessa vann 
tyfus rask utbredning. Moers') sager ock9&, att vid epide- 
mien i Bonn tyfus holl sig till den dfverbefolkade fattiga 
delen af staden, under det tyfoidfeber fans afven i andra 
delar; &fvens& var vid epidemien i Ostpreussen 1867 — 68 sam- 
manhanget mellan hoptrangning af en mangd folk och flack- 
feberns utbredning omisskanneligt. 

Yasendtligen olika ar aattet for tyfoidfeberns upp- 
tradande. Denna utbryter ofta i snygga och nojaktigt luftade 
lokaler och k andra sidan har jag ej iakttagit ett enda fall, 
der bland en mangd i ett ilia ventileradt rum sammanpackade 
personer densamma, i likhet med tyfus, g&tt laget ikring. 
I olikhet med flackfebern an griper tyfoidfebern, s&som bekant 
ar, personer i goda omstandigheter ej mindre an fattiga, ett 
forh&Uande som dock ej f&r tydas s&som en olikhet i mot- 
taglighet for den ena eller den andra sjukdomen hos de b&da 
klassema, utan beror, s&som af det foreg&ende torde framgi, 
p& tyfoidfeberns icke-kontagiositet och flackfeberns kontagio- 
sitet, hvilken senare foga kan gora sig gallande i de val* 
m&endes rymliga och ral yentilerade bostader, men 8& mycket 



*) Virchows Jahresber. f. 1867. Jemf. afven Dayies och Ha- 
milton p& samma stalle. 

'} Deatsches Archiv f. Klin. Medicin, II. p. 36. 
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mera i de fattigas ofverbefolkade hemvist. — I sammanhang 
harmed torde bora pipekas, huru som, enligt hvad forut med- 
delats, flackfebern upptradt epidemiskt, hvaremot tyfoidfebern 
visat sig vara i Stockholm endemisk. 

Af det foreg&ende synes man temligen berattigad 
att draga den sliitsats, att fl&ekfeberns orsak ar ett spe* 
cifikt gift, som inom den sjuka organismen reproduceras, 
men ej kan spontant uppkomma, och att sjukdomens ut- 
bredning gynnas genom s&dana omstandiglieter, som ut- 
satta personer for smittamnets" inverkan och hvartill i 
framsta rummet hora ofverbefolkning och brist p& luft- 
vexling, s&dana de isynnerhet vintertiden i de fattigas 
bostad^r gora sig i hog grad gallande. 



S-smcLptonoLatologi. 
dfyersigt af sjnkdomsfSrloppet. 

Sallan foreg&s tjrfusutbrottet af n&gra prodromer och 
dessa best& dk i minskad matlust, orolig somn, trotthet och 
olustighet, tyngd och vark i hufyudet. Vanligen ar sjukdo- 
mens boijan s& maikerad, att i flertalet fall dagen fdr in- 
sjuknandet kan med sakerhet anges. Ej sallan sker borjan 
med en haftig frosskakning, eller ock installa sig lindriga, 
men upprepade frysningar. Raskt stegras temperaturen, 
for att, ej sallan med betydliga remissioner, stundom 
till narheten af det normala, p& 2:dra och 3:dje morgo- 
nen, n& sin hojd ungefar p& 4:de eller 5:te dagens afton. 
Samtidigt harmed okas pulsfreqvensen. Bedan tidigt in- 
stalla sig nervsymptom, best&ende i domning, svaghets- 
kansla, beniigenhet for svindel, s& att de sjuka ej fdrm& 
h&Ua sig uppe, utan stundom redan p& l:sta dagen, en- 
ligt regeln efter 2:ne dagar m&ste h&Ua sig vid sangen. 

5 
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Mycket ofta forefinnes hufvudvark med Ijusskygghet och 
susning for oronen, iifvensom viirk i nacke, rygg och 
extremiteter ; sdmnen ar oroKg, stord af drommar. Hu- 
den ar vanligen turgescerande, i synnerhet i ansigtet; 
ogonens bindhinna blir vanligen injicierad. A ofriga 
slemhinnor installer sig snart lindrig katarr. Tungan 
blir hvitbelagd i midten, rod & kantema, ej sallan med 
svalda papiller, i synnerhet hos barn; aptiten ar fdrsvun- 
nen, tdrsten stegrad, stundom ackel och krakningar, som 
dock ej aro vanliga; oppningen enligt regeln sparsam. 
Svalgets slemhinna vanligen svald och injicierad; nasan 
tappt, stundom blodande. Lindrig hosta, med foga eller 
ingen upphostning och med sparsamma eller inga tOTn^ 
rhonchi; respirationen p&skyndad. — Urinen ar sparsam, 
mork, af sur reaktion och n&got forhSjd specifik vigt 

(1,020 — 1,030). 

Med det oftast p& 5:te dagen, men ej sallan forst 
p& 6:te och stundom p& 4:de, frambrytande exantemet 
kan man, om man vill, anse sjukdomens forsta stadium 
(invasionsstadiet) slutadt, ehuru skarp grans mellan detta 
och det nu foljande hojdstadiet ej eger rum. Foreg&n- 
get af turgescens i huden och ej sallan af en diffiis ery- 
tematds, men snart forbleknande rodnad, utbryter nu det 
egentliga tyfusexantemet i form af Ijusroda, for tryck 
latt forsvinnande flackar af oregelbunden form, hvilka, 
oftast begynnande & b&len, raskt utbreda sig ofver extre- 
miteterna, stundom afven ofver ansigtet och vanligen aro 
ganska talrika; de aro af lins' till arts storlek, icke eller 
endast i borjan n&got litet upphojda ofver hudens niv&. 
Eruptionen ar vanligen fuUbordad p& 1 — 1^, dygn, hvar- 
efter nya flackar ej vidare framkomma. Plackame under- 
g& snart forandringar, bli mdrkare och ik gulbrunaktig 
anstrykning, som val vid tryck blir blekare, men ej langre 
fuUstiindigt forsvinner; ofta blir fargen sedermera sto- 
tande i bl&aktigt, mera sallan och endast i sv&rare fall 
framg& ur en del af flackame verkliga peteckier. — Tem- 
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peraturen, under forra perioden i raskt stigande, h&Uer 
Big under denna p& ungefar samma hojd, med foga be- 
tydliga rembsioner p& morgname (omkr. ^I^°); pulsen ar 
freqvent, 100 — 120 i minuten. Eespirationen blir mera 
p&skjnadad (25 — 35 i minuten). — Nervsymptomen stegras : 
d&sig och stupid p& dagen, blir patienten orolig och somn- 
los fk natten och faller ej sallan i delirium, eom, van- 
ligen af stilla art, etundom blir vildt, s& att patienten 
springer upp ur sangen, skriker och sl&r omkring sig 
samt oroas af de galnaste fantasier. Horseln fdrsvagas 
stundom. Framstalda frdgor besvaras oredigt. I sv&ra 
fall ar svagheten stor, hjertverksamheten klen, pulsen 
Hten, tungan darrar vid forsok att stracka ut den. 
Ogonen aro fortfarande injicierade. — Hostan fortfar och 
okas ofta n&got, med sparsamma rassel i lungorna samt 
med n&gon upphostning af segt slem. — Tungan blir nu 
stundom torr, hvarvid dess yta antingen forblir glatt 
eller ock belagges med brunaktiga krustor. Oppningen 
fortfar att enligt regeln vara snarare trog. Urinen h&ller 
sig vanligen fortfarande sparsam, vid hog specifik vigt 
och mork farg. Ofta, dock ej alltid, kan man nu finna 
mjelten m&ttligt forstorad. Detta stadium racker oftast 
6 — 7 dagar, stundom blott 2, men kan S. andra sidan 
forlangas anda till 12 dagar. 

Derp& foljer ett stadium decrementif af ungefar 3 
dagars langd, hvarunder temperaturforhojningen n&got, 
ehuru ej mycket, minskas och morgonremissionerna bU 
storre; pulsen blir liten och latt att sammantrycka. 
Exantemet bleknar och forsvinner, efter att mot slutet 
ofta hafva gifvit huden ett smutsigt marmoreradt utse-* 
ende ; verkliga peteckier qvarstS. in i konvalescensen eller 
efter doden. Med exantemet forlorar sig ocksS. turges- 
censen i ansigtet och injektionen af conjunctiva. Hostan 
ar till fBlje af torporn ofta alldeles borta, oaktadt rasslen 
i lungorna aro okade; genom rygglaget och den for- 
Bvagade hjertverksamheten uppkommer latt hypostas och 
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kollaps i de bakre lungpartiema. Tungan bibeh&Uer sig 
8&som forut; Ti&gongS.ng inst&ila eig nu l5sa oppningar. 
Urinen blir blekare och dess specifika vigt sjimker 
(omkring l,oi5). Patienten ligger nu i ett apatiskt till- 
st&nd med matt blick, blekt, deprimeradt utseende, lik- 
giltig for allt omkring sig. Delirium, om 84dantfunnit6,min- 
skas eller upphdr; i stallet faller patienten stundom i ett so* 
porost tillst&nd. S&dant ar forh&Uandet i n&gorlunda inten- 
siva fall; i de lindrigare installer sig ej den betydliga 
depressionen, utan med temperaturens lindriga sankning 
och exantemets forbleknande visar sig afven en minsk- 
ning af ofriga symptom, en tydlig ofverg&ng till for- 
battring. A andra sidan tillkomma nu i mycket sv&ra 
fall darmingar och subsultus tendinum, ofrivilliga ut- 
tomningar; vanmaktig och medvetslos ligger patienten 
med blekt, f6rfallet utseende, matt glanslos blick, knappt 
kanbar puis, hjertimpuls och hjertljud svaga och.otyd- 
liga, temperaturen foga forhojd, periferiska delar, hander, 
fotter och nasa kalla och livida. Detta koUapstillst&nd okas 
och ofverg&r i dod, hvarvid i dodsogonblicket en betyd- 
lig temperaturstegring, storre an n&gonsin under sjuk- 
domens fSrlopp, vanligen intrader. 

Eller ock ofverg&r med en rask temperaturminsk- 
ning och forbiittring af ofriga symptom sjukdomen i 
konvalescensstadiet De nervosa symptomen aro nu na- 
stan fuUstandigt forsvunna, intelligensen ar fri, somnen 
ar lugn och vederqvickande ; horselns fdrsvagande fortfar 
dock. Hostan upphdr och respirationen sker l&ngsam- 
mare. Tungan renar sig och aptiten installer sig raskt*. 
Urinen blir rikligare, blekare, med i allmanhet subnor- 
mal specifik vigt (l,oio). Temperaturen har sjunkit till 
eller annu oftare under det normala och lika8& puis- 
freqvensen, som dock af tillfalliga inflytelser latt stegras. 
Stundom installer sig n&gra dagar efter intradd konvale- 
scens afQallning af epidermis, s&som vid morbilli, och 
ej sallan faller h&ret en eller par veckor senare i mer 
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eller mindre grad af. Peteckier qvarsU stundom. Sam- 
tidigt med riklig svett ser man stundom vid konvale- 
ecensens intrade miliariautslag. Konyalescenterna hafva 
ett anemiskt utseende, dock ingalunda sd. emacieradt 
8om efter tyfoidfeber pliigar vara fallet; krafter och hull 
^terkomma raskare an i denna, hvars langre duration 
fordrar ett Ungvarigare reparationsarbete. 

Till belysande af det ofvan sagda vill jag anfora 
n&gra sjukdomshistorier. 

Fall III, Carl Aug. H., 5 &r gammal, hade insjuknat 
d. ^^4 1872 med hufvudvark, krakning och yrsel samt inkom 
den ^^/^ till sjukhuset for »tyfus», men befans lida af hoger- 
sidig pneumoni jemte dubbelsidig pleurit. A sjukhuset kunde 
d& fuUstandig isolering fr&n tyfuspatienterna ej ske och d. 
% eller 22 dagar efter ankomsten till sjukhuset insjuknade 
gossen, efter^ att haf^a blifvit Iterstald frin pleuropneumonien, 
p& nytt med allmant illam&ende, hufvudyark och trotthet, s& 
att han foljande dag fick intaga sangen. 

2:a dagen (Vs)- !*»*• klagar ofver hufvudvark, saknar 
aptit; tungau ar obetydligt bvitbelagd; lindrig hosta; con- 
junctiva n&got injicierad; ingen oppning pS* tvS* dagar. Ord. 
ol. ricini; acid, phosphor. Temp. p& aft. 39,5^, puis 120. 

3:e dagen. Urinen ar mork, grumlig, af 1,027 sp. v., 
h&ller ej agghvita. 

Morg. temp. 38,2 ^ puis 118. 
Aft. temp. 39,6 S puis 126. 

4:e dagen. N&got kinkig och orolig under natten, disig 
och somnig i dag. Ett storflackigt erytematost utslag synes 
k armar och brost, afvensom ansigtet ar rodflammigt. 
Morg. temp. 39,2^, puis 120. 
En ordentlig oppning under, dagens lopp. Den eryte- 
matosa rodnaden p& aftonen nastan forsvunnen. 
Aft. temp. 40**, puis 124. 

5:6 dagen. I stallet for den diffusa rodnaden hafva 
mera distinkta flackar af Ijusrod farg, hvilka dock ej aro skarpt 
begransade, ej heller mycket talrika, framtradt, mest k ar- 
marne, mindre k benen och minst I b&len. 
Morg. temp. 39,8°, puis 124. 

Under dagen hafva 300 kcm urin uppsamlats, af 1,030 
8p. v., utan albumin och med mycket forminskade klorsalter. 
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Aft. temp. 39,8**, puis 130. 

6:e dagen. Sofvit hela natten, ar mycket somnig p& f. m. 
Tungan fortfarande blot, hvitbelagd, med framskjutande, roda 
och sTalda papiller. Flackarne & bMen nS*got talrikare; alia 
for tryck latt forsvinnande. Oppning ordentlig. 

Morg. temp. 39,2^ puis 120. 

Aft. temp. 39,4^ puis 132. 

7:e dagen. Flackarne mycket forbleknade, knappt skonj- 
bara. 

Morg. temp. 39,2^, puis 116. 
Den samlade urinen, 330 kcm, bar en sp. v. af 1,031, 
sur reaktion, h&Uer ej albumin och mycket litet klorsalter. 
Afk. temp. 39,7", puis 120. 

8:e dagen. Pat. fortfar att vara somnig och d&sig, men 
fullt redig. Oppningama fortfarande normala. N&gon mjelt- 
fbrstoring kan lika litet som forut upptackas. 
Morg. temp. 39, i", puis 114. 
Aft. temp. 39,6^ puis 112, 
9:e dagen. Allt sp&r af exantemot forsvunnet. Urinen 
af 1,028 sp. T., fri fr^n albumin, klorsalterna nkgot okade. 
Morg. temp. 38,4^ puis 106. 
Aft. temp. 38,6°, puis 108. 
10:e dagen. God somn under natten; kanner sig i dag 
Talm&ende, begar mat. 

Morg. temp. 37, i", puis 88. 
Aft. temp. 36,8^ puis 80. 
15:e dagen. Fat. har haft fortrafflig aptit, f&r i dag 
vistas uppe. 

Utskrefs fr&n sjukhuset d. */g. 

Fall IV. Kristina M., sjukskoterska k tyfussjukhuset, 
50 ki gammal, insjuknade, efter lindrigt illam&ende under 
ett par dagar, d. */i 1874 med frysning, diarr6 och krak- 
ningar och fick foljande dag intaga sangen, dl temp. p& af- 
tonen var 39,2°. 

3:e dagen ('^/j). Pat. ar matt, saknar aptit, men torstar 
mycket; tungan ar tjockt hvitbelagd med roda kanter och 
spets. N&gon hosta. Ord. acid, phosphoric. 
F. m. temp. 38,6°, puis 96, resp. 26. 
E. m. temp. 39,8°, puis 104, resp. 32. 

4:e dagen. Buken ar mjuk, indolent; ingen oppning 
sedan insjuknandet. Urinen mork, af 1,025 sp. v., fri fr&n 
albumin. Ord. ol. ricini. 
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F. m. temp. 89,3 ^ pals 100, reap. 30. 

E. m. temp. 40, 8 ^ puis 102, rasp. 34. 

5:6 dagen. Pat. yarit utan somn p& natten, men ej 
yrat, ligger nu apatisk, svarar trogt p& frigor. A bllen 
hafva sparsamma, bleka roseolaflackar, af oregelbunden form 
och foga distinkta, firamtradt. 

F. m. temp. 40^ puis 100, resp. 28. 

E. m. temp. 40,4**, puis 108, resp. 30. 

6:6 dagen. Exantemet ar nu rikligt, afven k extremi- 
tetema, flackame mera distinkta, dock ej skarpt begransade. 
Urinen mork, h&ller sp&r af albumin. Ingen oppning de 
sista dagarne. Ord. enema aqu. 

F. m. temp. 40, 2 ^ puis 104, resp. 30. ^ 

E. m. temp. 40,5^ puis 112, resp. 32. 

7:6 dagen. Efter lavemanget foljde en fekulent, br-un- 
^rgad oppning; buken ej utspand eller ommande; tungan 
fortfarande blot, men tjockt belagd. Mjelten n&got forstorad. 

F. m. temp. 40, l^ puis 108, resp. 28. 

E. m. temp. 40,7**, puis 110, resp. 34. 

8:6 dagen. Tungan obetydligt torr p& midten. Foga 
somn under natten; ligger likgiltig, men svarar p& fr&gor. 
Exantemet S.r morkare, brunaktigt. Urinen b&ller svagt spllr 
af agghyita. 

F. m. temp. 39,8°, puis 100, resp. 26. 

E. m. temp. 40,7 ^ puis 112, resp. 32. 

« 9:6 dagen. Haft en ordentlig oppning, hostan n&got 
okad, med ringa seg upphostning; yid auskultation boras en- 
staka rassel i lungorna. 

F. m. temp. 39,7", puis 104, resp. 28. 

E. m. temp. 40,4®, puis 106, resp. 28. 

10:6 dagen. Haft n&gon orolig somn under natten, som- 
nolent p& dagen; tungan n&got torr; horseln forsvagad; uri- 
nen fri fr&n albumin. 

F. m. temp. 39,9^ puis 100, resp. 28. 

E. m. temp. 40,5 ^ puis 102, resp. 30. 

11:6 dagen. 

F. m. temp. 39,4^ puis 102, resp. 26. 
E. m. temp. 39,8^ puis 104, resp. 24. 

12:e dagen. Exantemet ar mycket blekare. Urinen agg- 
hvitefri. Krafterna betydligt nedsatta. Ord. kamfer, vin, 
kloral till natten. 
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F. m. temp. 38,5^ puis 96, resp. 22. 

E. m. temp. 39", puis 100, resp. 24. 

13:e dagen. Under natten lugn somn. Fullt redig, 
kanner sig ratt val; tungan blot, borjar bli renare. 

F. m. temp. 37,4^ puis 86, resp. 20. 
E. m. temp. 38, 7 ^ puis 84, resp. 24. 

14:e dagen. Exantem kan ej upptackas; urinen h&ller 
ringa spir af agghvita. Krafterna mycket medtagna. Ord. 
cinchonin. 

. F. m. temp. 37,7 ^ puis 72, resp. 22. 

E. m. vtemp. 37,6^, puis 68, resp. 20. 

15:e dagen. Horseln fortfarande forsvagad. Tungan 
nastan ren; kanner aptit; oppningen ordentlig. 

F. m. temp. 37,4^ puis 72, resp. 18. 
E. m. temp. 37,2 ^ puis 70, resp. 20. 

Under den foljande tiden okades krafterna temligen 
raskt. Urinen hoU yid upprepade undersokningar ej vidare 
n&got albumin och pat. var nastan fullt &terst0.1d till kraf- 
terna, dk hon d. ^Vi sjuknade i hogersidig pneumoni, som 
i ytterligare mera an en m&nad fordrojde hennes utskrifning. 

Fall F. Charlotta Jos. L., hustru, 22 &r, sjuknade d. 
^*/^ 1874 med lindrig frysning, som efterfoljdes af hufvud- 
vark och vark i ryggen samt upprepades foljande dag, dk hon 
m&ste intaga sangen. Inkom till sjukhuset d. ^^/^ (5:te sjuk- 
domsdagen), di tillst&ndet var foljande: pat. ar betydligt 
matt, klagar ofver hufvudvark, saknar aptit; tungan ar blo|;, 
med kanter och spets roda, eljest hvitbelagd; ingen oppning 
p& flera dagar; n&gon hosta; k b&len sparsamma, Ijusroda 
roseolaflackar, som uppgifvas ha framtradt i dag; temp, pi 
e. m. 40,7®. Ord. ol. ricini; acid, phosphoric. ' 

6:e dagen. Ansigtet ar starkt rodt, conjunctiya injici- 
erad. Eoseolaflackarne aro tydligare an i g&r, ganska talrika, 
utbredda ej blott & b&len, utan afven k benen, mindre k ar- 
marne, ej upphojda, utan skarp grans ofverg&ende i omgif- 
vande hudens farg; vikande for tryck, &terkomma de genast. 
Urinen hMler betydlig mangd albumin. Pat. ar mycket matt 
och d&sig. Temp. p& f. m. 40^ p& e. m. 40,8°. Ord. vin. 

7:e dagen. Yrat under natten. Tungan ar torr, rod; 
buken ej ommande eller spand. Mjelten */, g&ng forstorad. Uri- 
nen som i g&r. Ord. emuls. camphorae. Temp. p& f. m. 40,4®, 
e. m. 40,3®. 

8:e dagen. Yrat starkt under natten, ar n&got lugnare i 
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dag. Tungan torr; ej haft oppning de sista dagarne, f&r la- 
vemang, hyaraf en brunaktig oppning; buken mjuk, ingen- 
stades ommande. Hogst betydlig mangd agghvita i urinen. 
Temp. 39,9**— 40,4^. 

9:e dagen. Somnolent p& dagen, yrat i natt; horseln 
forsvagad. Hostan okad, med f& sega sputa; vid aaskultation 
horas endast n&gra ik rassel ofver lungornas bas. Tungan 
crustabelagd. Temp. 40,1^—40,4**. 

10:e dagen. Samma tillst&nd. Temp. 40^—40,4°. 

ll:e dagen. Exantemet ar brunrodt, till en del med 
dragning i det livida, yid tryck forsvinner det ej mera full- 
standigt. Fortfarande apatisk p& dagen, ger orediga svar. 
Tungan s&som forut; efter lavemang en ordentlig oppning. 
Urinens albuminhalt betydligt minskad. Temp. 39,6** — 40,5®. 

12:e dagen. Temp. 39,9**— 40,2 <*. 

13:e dagen. Exantemet mycket blekare och mindre tyd- 
ligt, k nedre extremiterna och ryggen ses n&gra peteckier. 
Nervsymptomen s&som forut. Temp. 39,5**— 40,1**. 

14:e dagen. Pat. ligger i soporost tillst&nd, efter att 
hafva delirerat under natten. Urinen h&Uer nu ej mycket 
albumin. Temp. 39,i**— 39,4**. 

15:e dagen. Pat. ligger medvetslos, med halfoppna 
ogon, ryckningar i ansigtsmusklerna och armarnes muskier; 
urinen ofrivilligt afg&ende, h&ller n&got albumin. Temp. 
38,1** — 39**. Ord. infus. radic. Sumbul jemte kamfer och vin. 

16:e dagen. Efter god somn under natten ar pat. i dag 
temligen redig, men mycket matt och d&sig. Tungan ar 
blot, kanterna roda. Intet sp&r af exantem qvarst&r, mer an 
n&gra livida fiackar & nedre extremiteterna. Urinen h&Uer 
knappt sp&r af agghvita. Temp. 37,2 — 38,8**. Ord. cin- 
chonin. 

17:e dagen. Pat. sofver nastan standigt. Temp. 37,4** 
—38,3**. 

18:6 dagen. Samma tiUst&nd. Temp. 37,8**— 38,4**. 

19:e dagen. Pat. begar mat, tungan nastan ren, ordent- 
liga oppningar, betydlig matthet. Temp. 37,2** — 37,4**. 

Under de derp& narmast foljande dagarne holl sig temp, 
mellan 36** — 36,9**, urinen albuminfri; under konvalescensen 
tillstotte otitis samt n&gra dagars diarr6 och endast l&ngsamt 
&tervande krafterna, s& att pat. forst d. '/g kunde fr&n sjuk- 
haset utskrifvas. 
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Fall VI, Herman L., vaktmastare vid tyfussjukhuaet, 
36 kt gammal, insjaknade den ^^/g 1874 p& f. m. med lin- 
drig frysning, qvaljningar samt hufvudvark, hvartill snart kom 
oiidlig vark i nacken. Efter somnlos natt, kande sig pat. 
foljande morgon s& matt och sonderbr&kad i kroppen, att ban 
ej form&dde lemna sangen. Han intogs d& (d. ^% eller 
sjukdomens andra dag) k sjukrum: klagade d& ofver fort- 
farande sT&r vark i hufvudet och nacken, benagenhet for 
svindel vid forsok att resa sig upp; fortfarande qyaljningar; 
tungan gulaktigt belagd, n&gon bosta; p& e. m. en los opp- 
nirig. Temp. p& aftonen 40,5®. Ord. acid, phospbor. 

3:e dagen. Natten bar varit orolig. Ansigtsfargen starkt 
rod, ogonen injicierade. Losa brunfargade oppningar. Temp. 
39,8® — 40®. Ord. emuls. oleos. jemte forra medicinen samt 
cognac. 

4:e dagen. Inga oppningar sedan i g&r afton, buken ar 
mjnk ocb ommar ingenstades for tryck. P& aftonen ses h 
ansigtet,' b&len ocb- armarne en Ijns erytematds rodnad, som 
fbrsvinner for latt tryck, men raskt &tervander. Temp. 
39,2®— 40,3®. 

5:e dagen. Den erytematosa rodnaden bar forsTunnit, i 
stallet ses k b&len, isynnerbet dess framsida, temligen distinkta 
Ijusroda, oregelbundna, ej uppbojda flackar. Pat. yrar. Uri- 
nen af mork farg, 1,030 sp. v., b&ller m&ttlig mangd albu- 
min. Temp. 38,6®— 39,4®. 

6:e dagen. Exantemet i dag ganska rikligt, utbredt 
afven ofver armar ocb ben, af n&got morkare farg. Yrat 
under natten, i dag lugnare, men oredig. Haft en oppning 
af ordinar beskaffenbet. Mjelteu n&got forstorad. Temp. 
38,2®"-39,3®. Ord. kloral till natten. 

7:e dagen. N&gon somn under natten, men lika oredig; 
mattbeten bogst betydlig. Hostan n&got okad. Urinen b&l- 
ler ratt betydlig mangd albumin. Temp. 38,2® — 39,2®. 

8:e dagen. Yrat mycket under natten. Exantemet bar 
smutsigt brunrod farg. Temp. 38,3® — 39,2®. 

9:e dagen. Yrsel under natten, fortfar afven pS* dagen, 
eburu lindrigare ; lindriga ryckningar i senorna k framarmarne. 
Urinen b&ller mindre mangd aggbvita an vid sista under- 
sokningen. Temp. 38,6® — 38,6®. Ord. infus. radio. Sumbul. 

10:e dagen. Fat., som under natten yrat mindre, ligger 
i dag i soporost tillst&nd, bvarur ban vid tilltal latt vaknar 
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upp; subsultus tendinum. Tangan ar torr, orustabelagd och 
& tanderna forefinnes en tjock svartaktig belaggning. Pulsen 
ar liten, stundom oregelbunden, 120. Exantemet till stor 
del forbleknadt, en del flackar & rjggen och nedre extremi- 
teterna hafva antagit peteckial karakter. Temp. 38^ — 38,6 **. 
Ord. kamfer jemte forra medicinen. 

ll:e dagen. Efter en orolig natt ar soporn i dag okad; 
betydlig prostratio virium, ansigtet blekt, forfallet, med ofri- 
villiga ryckningar i ansigtsmusklerna, afvensom i extremite- 
ternas muskier; pulsen liten, oregelbunden, 124; af exante- 
met qvarst&r, utom n&gra peteckier, endast en svag smutsig 
marmorering af huden. Urinen af mUttlig albuminhalt. Temp. 
37,4^—39^ 

12:e dagen ("/s). Huden betackt af klibbig svett, & ban- 
der och fbtter kail och liyid; stertoros respiration, subsultus 
tendinum, filiform puis. Temp. p& morgonen 39,2^, steg till 
41,5^ kort fore doden, som intradde kl. 1 e. m. 

Obduktion d. ^%. Hufvudet: i' subaraknoidealrummen 
forefinnes ej obetydligt, klart serum; af sidant inneh&ller 
hvardera sidoventrikeln vid pass en tasked; hjernmassan af nor- 
mal blodhalt och konsistens. Brostkaviteten : hjertat rikligt 
fettbelagdt, med slapp, blek muskulatur och inneh&llande 
jemte flytande blod morka losa coagula, endocardium blod- 
imbiberadt; lungorna, som forete spridda gamla adherenser, 
aro i sioa bakre partier starkt blodfylda och foga lufthaltiga, 
men i ofrigt, med undantag af edem i ofre delarne, utan 
anmarkning. Buken: mjelten en half g&ng storre an normalt, 
af m&ttligt 16s konsistens och mork farg; lefvern hyperemisk, 
gallbl&san fyld med mdrk galla; njurames snittyta missfargad, 
uppsvallande; tarmslemhinnan frisk och vid mesenterialkortlar 
eller i ofrigt intet att anmarka. 

Vi 6fverg& nu till en narmare gi'anskning af de 
sarskilda symptomen i tyfus och borja med 

Kroppstemperaturens fdrh&Ilande. 

Temperaturstegring ar for tyfus, likeom for feber- 
sjukdomar i allmiinliet, ett sardelee vigtigt symptom, cm 
man ocks§, ej kan tillagga densamma den betydelse, som 
p4 senare tider kommit den till del. Liksom p& Boer- 
haaves tid feber nastan var liktydig med ^pulsus aucta 
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velocitas)), iir man nu for tiden bojd att nara nog identi- 
fiera feber och temperaturforhojning. jForokad kropps- 
varme och feber aro synonymaw, sager Claude Bernard*). 
S& l&ngt gdr val ej Liebermeister *j, men ban antager, i 
likhet med flertalet nyare forfattare, att temperaturfor- 
hojningen ar i febrar det vasendtliga, att det iir den 
8om i dessa sjukdomar fororsakar de mer eller mindre 
BY&ra symptomen och^ vanligen den dodliga utg&ngen. 
Man anfor, och detta kan jii ej fomekas, att i febersjuk- 
domar otaliga perso'ner duka under, utan att man kan 
upptacka n&gon organforandring, tillracklig att forklara 
doden. Liebermeister ^) eager, att bland 210 dodsfall i 
tyfoidfeber & sjukhuset i Basel i 86 (41 %) hvarje kom- 
plikation saknades, hvarjemte i m&nga af de ofriga de 
forhandenvarande komplikationerna p& l&ngt niir ej kunde 
anses s&som tillracklig dSdsorsak. Af 357 dodsfall i exan- 
tematisk tyfus, som jag haft tillfalle att iakttaga, sakna- 
des i 132 alia komplikationer*) och i en stor del af de 
ofriga voro de alltfor obetydliga att lemna nojaktig for- 
klaring af den dodliga utg&ngen. Samma forh&Uande 
eger, s&som bekant ar, ofta rum i exantematiska febrar och 
ej sallan i puerperalfeber m. fl. Finnas nu fyllgiltiga 
skill att, s&som det skett, soka forklaringen pS, detta for- 
h&Uande i temperaturstegringen? Jag tror det ej. 

Till en borjan vill jag fasta uppmarksamheten derp&, 
att det bland febersjukdomar egentligen ar i de akuta 
infektionssjukdomarne, som dod utan tillr^ckliga anato- 
miska forandringar intrader. Man anfor val, att vid kru- 
pos pneumoni^) faran ej alltid beror p& lokalaffektionen 

^) CI. Bernard's Vorlesnngen Ub. die thierische Wanne, Ubers. 
Y. Schuster. Leipz. 1876. s. 399. 

*) Handbuch der Patbologie n. Therapie desFiebers. Leipz. 1876.^ 

s) A. St. sid. 418. 

*) S&som komplikationer bar jag da raknat, utom de & en tabell 
langre fram sammanforda, afven SY&rare bronkit, diarr^ ocb be- 
tydligare grad af albuminuri. / 

*) Man tillskrifver afven i denna sjukdom temperaturstegringen 
en sardeles stor betydelse, om man ocksft ej kan nndg& att med- 
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och att vid akut ledg&Dgsreumatism dod stundom in- 
trader utan aBatomiskt uppyisbar komplikatioD ; men hvad 
det forra betraffar, torde det val l4ngt ifr&n allmant er- 
kannas, och hvad de sallsynta fallen af ofdrklarliga dods- 
fall i ledgdngsrenmatism ang&r, torde i dem mojliglie- 
ten af sekundar infektion ej vara alldeles utesluten. Det 
finnes nu vissa akuta intoxikationer, s&som med narko- 
tiska gifter, hvilka framkalla symptom, som hafva en 
p&taglig likhet med dem i tyfus och andra. infelctionB- 
sjukdomar, och hvilka Hfven doda utan att efberlemna 
uppt3.ckbara anatomiska for&ndringar. D& nu ingen vid 
dessa forgiftningar skjuter ekulden till den dodliga ut- 
g^gen p& nllgon temperaturstegring, utan man har an- 
ser d5den vara en foljd af det specifika giftets direkta 
inverkan p& hjema, hjerta etc., sk ar det svS,rt att inse, 
hvarfor man icke afven i tyfus och andra akuta infek- 
tionssjukdomar, for hvilka man val ocks^ m&ste. antaga 
ett specifikt gift sllsom sjukdomsorsak, kan f& tillskrifva 
dettas deletera inverkan p& vllfnaderna de svlLra sympto- 
men och den letala utg&ngen i de fall, der inga betyd- 
liga lokalisationer finnas. Med ett s&dant antagande kan 
den omstandigheten ej 8t& i strid, att t. ex. tyfus ena 
g4ngen ar godartad, den andra malign, d& den olika mang- 
den upptaget gift, mdjligen afven qvalitativa olikheter 
hos detta, afvensom de infekterades olika individuela 
forh&llanden torde, s&som Liebermeister medger, kunna 
fdrklara detta fprh&Uande. Emot det n&mnda antagan- 
det kan ej heller den omstandigheten anses tala, att de 
maligna symptomen i t. ex. tyfus hafva en visa likhet 
med dem i de andra infektionssjukdomarna, dd s&som 

gilva, att densamma- der ej spelar en Ilka framst&ende roll som 
Tid tyfus. "Dk emellertld, enligt hvad af mig & annat st&lle (Bi- 
drag till Innginflammatiopens statistik, Hygiea, juli 1880, sid. 420) 
meddelade tabeller utvisa och som afven af forfattame erkannes, 
temperaturstegringen 1 pneumonl i allmanhet ej ar sardeles bog 
och dertill oftast racker mycket kort tid (i iiertalet fall ej ofver 7 
dagar), &r det sv&rt att forst&, att fr&n det h&llet n&gon allvarsam 
fara kan hota. 
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namndt till och med en del intoxikationer mod kemiska 
gifter framkalla med de namnde sjukdoraarnes snarlika 
symptom, utan att man derfor fomekar ejelfva giftets 
verkan till deras framkallande. 

Dk s&lunda redan a priori mojligheten, till och med san- 
nolikheten af en annan orsak an temperaturstegringen 
till de sv&ra sjmptomen och den dodliga utgtogen i 
tyfus och andra febersjukdomar forefinnes, &ter8t&r att 
tillse, livad erfarenheten i det afseendet ger vid handen. 
Denna larer nu, att, om hos en frisk menniska tempera- 
turgrader, s&dana de forekomma i tyfus, med konst fram- 
kallas, desamma p&skynda cirkulationen och kunna or- 
saka storelse af allmanbefinnandet, afvensom forsok k 
djur och iakttagelser rorande dod genom s. k. insolation, 
hvilken numera anses bero p& excessiv temperatursteg- 
ring, synas &dagalagga att hojning af kroppstemperatu- 
ren kaji i och for sig verka dodligt. Men dels hafva 
symptomen har ej synnerlig likhet med de maligna 
symptomen i tyfus, dels iiro de vid insolation funna tem- 
peraturgraderna vida hogre an hvad som i allmanhet i tyfus 
och ofver hufvud i febrar forekommer. For att ffifva 
stod &t antagandet af kausalsammanhang mellan tempe- 
raturstegringen samj de maligna symptomen och den 
dodliga utg&ngen i febersjukdomar, horde det varit en 
latt sak att statistiskt sammanstalla en betydlig manffd 
fall. jHvad som i det afseendet hittills presterats ar 
dock skaligen torftigt. Liebermeister ^) anfor en del hit- 
horande fakta, af hvilka visserligen framg&r, att tempe- 
raturens forh&llande ej ar utan prognostisk betydelse i 
febersjukdomar, att hog temperatur anger forhandenva- 
rande fara, men ej att den ar orsaken dertill, afvensom 
att i en mangd fall doden intrader, utan att synnerlig 
temperaturstegring egerrum. Wunderlich «) iakttog bland 

Anf. St. sid. 432. 

*) Archiv fiir physiolog. Heilkunde. 1867. s. 200. 
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45 fall af exantematiek tyfus 5, hos hvilka kroppstem- 
peraturen uppn&dde eller ofversteg 42°, och deesa fall 
slutade allesammans dodligt; af 20 8Juka,»ho8 hvilka tem- 
peraturmaximum hoU sig mellan 41° och 41,9°, dogo 6, 
hyaremot af de 20 fall, hos hvilka temperaturen ej ofver- 
steg 41°, blott en dog under den egentliga sjukdomen 
och en af foljdejukdom. D& Wunderlich^) haraf dra- 
ger den slutsatsen, att de dddliga fallen i tjfus yanligen 
utmarka sig for enorm temperaturhojd, Bynes detta mindre 
berattigadt, emedan dels fallens antal ar allt for ringa 
(45, hraraf 12 med letal utg4ng), dels erfarenheten fr&n 
flera andra h&ll strider deremot. Slllunda fann Naunyn *) 
temperaturens hojd i tyfus Vara utan bestamd inverkan 
p& den letala utg^ngen; Grimshaw^) anser hog tempera- 
tur ej i och for sig vara af d&lig prognos, om ej hos 
aldre personer, och lika litet hafva Nordt*) ochBehse^) 
funnit hog temperatur vara tecken p& sv&rt fdrlopp. Men 
afven dessa fdrfattare hafva haft allt for ringa antal tem- 
peraturmatningar till sitt forfogande. Deremot torde det- 
eamma ej kunna sagas om Lebert (bans afhandling om 
tyfus ar grundad p& 740 af honom observerade fall), 
som kommer till det resultat^), i>att i dodligt forlo- 
pande fall man visserligen vid raskt ogynsamt forlopp 
iakttager ganska hdga temperaturgrader, att man vid dod 
i 2:a eller 3:e veckan afven ej sallan finner hogfebrilt 
fdrlopp, men att detta ingalunda ensamt ar bestammande, 
d& dodsfall efter m&ttlig feber lika val kunna forekomma, 
som tillfrisknande efter ih&llande hog feber»'^). Hvad 

^) Das Yerhalten der Eigenyarme in Krankheiten. Leipz. 1870. 
8. 317. 

*) Berliner Klin. Wochenschr. 1868. 

») Dublin Journal, 1867. 

*) Virch. Jahresber. f. 1876. ♦ 

*) D:o 1 1874. 

^ Anf. St. Bid. 321. 

^ Afven i tyfoidf eber iakttagas ej sallan, s&som langre f ram skall 
visas, fall med dodlig ntg&ng, oaktadt temperaturen varit l&g (jfr 
dessutom Scholz, Yircb. Jahresber. f. 1871). 
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min egen erfarenhet betraffar, bar jag sdsom namndt 
iakttagit 357 dodsfall (p& 2 239 y&rdade) i typbus exante- 
maticus; Uteslutas A:d.]i detta antal de fall, der kompli- 
kationer af n^gon betydenbet forekommit, afvensom de 
patienter som inkommit i doende tillst&ndy &terst§. 230 
fall. Bland dessa fall bar temperaturen under dagarne 
narmast f6re ddden endast bos Vs uppg&tt till 40^ eller 
derofver, i de ofriga bar densamma nngefUr lika ofta 
b&Uit sig mellan 39— 40^ mellan 38—39® ocb under 38®; 
ej sallan bar barvid koUapstemperatur under 37®, till ocb 
med under 36®, forekommit ocb fortfarit en eller par da- 
gar, flera gllnger till ocb med ofver en vecka (en g&ng 
anda till 14 dagar, utan att n&gon egentlig komplikation 
forefans); stundom bar denna fortsatts anda till dods- 
ogonblicket, vanligen bar under agonien stegring (anda 
till 42,3®) instalt sig. S&dana l&ga temperatiirgrader un- 
der dagarne niLrmast fore doden bafva bufvudsakligen 
utmarkt de fall, der dod sent intradt, bvaremot visser- 
ligen i fallen med tidig dodlig utg^ng temperaturen of- 
tast anda till d5den b&Uit sig temligen bdg, dock ej bogre 
an i medeltal i de ej alltfor lindriga fallen medgynsam 
utgSng §L motsvarande dagar varit bandelsen. Betrakta 
vi temperaturen p& tidigare stadium af sjukdomen, un- 
der forsta veckan ocb borjan af den andra, b§l uteslutes 
en del sent till sjukbuset inkomna fall, bos bvilka moj-. 
ligen under vistelsen i bemmet boga temperaturgrader 
kunnat f6rekomma, men det S.terst&r dock ett tillrack- 
ligt stort antal, der temperaturen kunnat iakttagas fr^n 
ocb med den tid, d4 den brukar 8t& p& sin bojd ocb bos 
nS,gra, nemligen de k sjukbuset insjuknade, bar den kun- 
nat anda fr&n borjan foljajs. Det visar sig nu, att i ine- 
mot kalften (47,3 ®/o) af dessa dodsfaU temperaturen 
(under patientens vistelse k sjukbuset) aldrig ofverstigit 
40® ocb af (le ofriga (52,7 ®/o) bafva n^ra ^/g ej foretett 
bogre temperaturmaximum an 40—40,5® samt af &ter- 
stoden */g haft ett temperaturmaximum p& 40,5 — 41® ocb 
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endafft ^/^ mera an 41^. Jemforas dessa uppgifter med 
hvad som langre fram meddelas rdrande temperaturens 
forh&llande i de gynsaint forldpande tyfusfallen, skall 
man, om afrakning gdres fdr de allra lindrigaste bland 
dessa, finna, att de letala fallen i afseende p& tempera- 
turens hojd ej visa n&gon m&rkbar dfvervigt ofver de 
gyhsamt forldpande. D& man ej kan fdmeka, att i ty- 
fu8 (och ej mindre i andra infektionssjukdomar) letala 
fall forekomma, der n&gon betydlig temperaturstegring 
aldrig forefunnits, soker man reda sig med det p&st&en- 
det, att det ej s& mycket ar i feberns hdjd som i dess 
fortvaro som faran ligger, ett p&st&ende som kan bemo- 
tas med framh&llandet af den omstiindigheten, attiicke- 
infektidsa sjukdomar det ej ar s& ovanligt att finna s&dan 
temperaturstegring, som i*m&nga letala fall aftyfuseger 
rum, fortfara under m&ngdubbelt langre tid utan att for* 
orsaka dod eller maligna symptom. L&gger jag hartill, 
att fallen af typhus siderans lika litet kunna forklaras 
genom temperaturstegring, som de fall af koppor och 
scarlatina, hvilka man ser doda inom loppet af ett par 
dygn, utan att temperaturgraden ar tillracklig att for- 
klara ddden; att i suppurationsstadiet af koppor patien- 
terna ofta duka under, utan att temperaturen ar sardeles 
hog och att sjelfva Liebermeister erk&nner, att i difteri 
ofta pldtslig koUaps och dod intrada, mindre beroende 
p& febem an p& infektionen, torde berattigandet att an- 
taga temperaturstegringen s&som den vanliga dodsorsa- 
ken i tyfus och andra febersjukdomar synas temligen 
tvifvelaktigt. 

De fdrfattare, som tillagga temperaturforhdjningen 
en s& vasendtlig betydelse i febersjukdomar, antaga att 
den samma utdfvar sina deletera verkningar genom- att 
&stadkomma nekrobios af vafnaderna, anatomiskt yttrande 
sig s&som pareflkymatos degeneration af desamma. Hvad 
dessa degenerativa for&ndringar af en del organ betraf- 

far, 8& 'dr v&r kunskap derom temligen ofuUstandig, sar- 

6 
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flkildt saknas sSxian belt och hllllet for de organ, hvilkas 
storelse i tyfus trader meat i fdrgrunden eller nervcentra. 
Man anfdr e&som stod fdr antagandet af dessa parenky- 
matosa foriindringars beroende p& temperaturstegringen, 
att graden af de forra ekuUe r&tta sig efter graden ocb 
dnrationen af den senare. Att s& i allmanbet kan vara 
forb&Uandet, v&gar jag ej bestrida, men m&ste fomeka 
det, hvad exantematisk tyfus betr&ffar, af bvilken ej sal- 
Ian fall forekomma med bog temperatur, men utan be- 
tydliga degenerationer efter doden ocb tvartoila. Jag 
vill vidare erinra derom, att det bufvudsakligen iir i in- 
fektionssjukdomarne som s&dana degenerationer fore- 
komma, vida mindre, ^tminstone de bdgre gradema, vid 
andra febersjukdomar. Ocb k andra sidan ar det ej blott 
de febrila sjukdomama, som ftamkalla dessa parenky ma- 
tosa forandringar; vi finna alldeles likadana vid kronisk 
alkobolsforgiftning, ma^rasm, vid forgiftningar med fos- 
for etc. De namnda degenerationemas fdrekomst vid 
marasm ger en antydan om, att bristande naringstillfor- 
sel ar en ej osannolik orsak till deras uppkomst i tyfus 
m. m., der dessutom tillkommer den af febern betin- 
gade konsumtionen, bvaijemte namnda degenerationers 
forekomst i en del intoxikationer l&ter formoda, att de- 
samma i tyfus ocb andra infektionssjukdomar kunna di- 
rekt framkallas af sjelfva giftet. For ett organ, mjel- 
ten, medger ocksft Liebermeister, att de der forekom- 
mande forandringarna Dotvifvelaktigt mera aro direkta 
foljder af infektionen an orsakade af febernB. 

Hvad de i tyfus forekommande funktionsrubbnin- 
gama betraffar, 8& ar deras beroende af temperaturfor- 
bojningen lika litet &dagalagd. Det ar mojligt att denna 
kan vara en vigtig orsak till storelserna inom cirkula- 
tionsorganen, hvarfSr talar att i tyfus pulsfreqvensen 
vanligen h&Uer jemna steg med temperaturen ; harifr&n 
finnas dock talrika undantag ocb det synes ej osanno- 
likt, att infektionen direkt inverkar p& bjertverksamhe- 
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ten. Betrafionde symptomen fr&n nervsystemet vill jag 
fasta uppmarksambeten derp&, att desamma hafva en tyd- 
ligt toxisk karakter, ej olika hvad som eger rum vid nar- 
kotiska fdrgiftningar, och att det jemte tyfus hufvudsak- 
ligen ar i de dfriga infektionssjukdomame, som de fore- 
komma, deremot fdga eller icke i andra febersjukdomar. 
Bar man sjelf genomg&tt en exantematisk tyfus, kan man 
ej bafva undg&tt att finna, att nervsymptomen bafva n&- 
got egendomligt, alldeles olika med f5rb&llandet i de 
symptomatiska febrarne med samma temperaturgrad ; vid 
den forstnamnda ar det vanligt att erfara, huru patienter 
med temperatur p& 39 — 40^ redan efter n&gra dagar aro 
8&8om berusade, ej form& Bt& p& benen och snart knappt 
kunna fora handen till munnen. 

D& jag 84lunda i det foreg&ende sokt framb&lla, att 
temperaturstegringen ej kan bafva den betydelse s&som 
orsak till de mer eller mindre sv&ra symptomen ocb den 
dddliga utgdngen i tyfus, som man velat tillagga den- 
samma, bar det ingalunda yarit min mening att alldeles 
underkanna dess betydelse; tvartom anser jag, att den ar 
ett mycket vigtigt symptom, som till en viss grad rattar 
sig efter infektionens baftigbet, att den derfore genom 
sin bojd kan ange far a, till bvilken den dock icke &r 
orsaken. 

D& med f§, undantag kroppstemperaturen blifvit i 
alia de 2239 tyfusfall, som jag baft tillfalle iakttaga, frS.n 
patientemas ankomst till sjukbuset ocb intill konvalescen- 
sens eller dodens intrade undersokt, bar jag erb&Uit ett 
ratt betydligt material, bvars bearbetande otvifvelaktigt 
skulle lona den derp& nedlagda moda. Tyvarr bar tid 
saknats mig att s& som jag onskat verkstalla denna be- 
arbetning. For att visa temperaturens forb&Uande i flackfe- 
bern nddgas jag derfore att bar bufvudsakligen inskranka 
mig till meddelande af torra sifferuppgifter i det banseendet 
for de 1592 fall (deraf 1403 med gynsam och 189 med 
dodlig utg&ng), som ej alltfor sent kommit under observa- 
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tion och der dagen for sjukdomens borjan kunnat be- 
stamdt utronas, hvarjemte jag fS,r tillagga, att temperatur- 
matningatna 9»ro gjorda i axillen, niorgon och afton kl. 
ungefar 7, hafva verkstalts dels af mig och bitradande 
liikare, dels af 2:ne dertill instruerade, sardeles p&litliga 
sjukskoterskor. 

Man kan med Wunderlich vid tyfus urskilja en ini- 
tialperiod, de 4 — 5 forsta dagame, hvarunder temperaturen 
varit i jemnt stigande, hvilket dock ej enligt regeln skett 
8k raskt som af niimnde forfattare och Lebert uppgifves. 
Af latt begripliga skal aro fdr denna tidrymd, isynner- 
het for forsta, andra och tredje dagen, temperaturmat- 
ningama jemforelsevis foga talrika. For fdrsta dagen 
har endast fern gS^nger tillfalle dertill erbjudits; i tre af 
dessa fall uppgick temperaturen p& aftonen blott till 
39 — ^39,5 ^ i ett till 40 ^ i det femte, efter att redan p& 

o 

formiddagen hafva visat 40^ till 40,2^ A andra och tredje 
dagen har jag i allmanhet ej funnit sd hoga gradtal, som 
af Wunderlich och Lebert uppgifvas s&som regel, hvar- 
ifr&n visserligen enligt den senare talrika undantag gif- 
vas. For morgnama af dessa b§.da dagar synas mina annu 
temligen fS.taliga iakttagelser antyda, att ett nedg&ende 
af temperaturen till niirheten af normalst&ndet ej hor till 
de alltfor sallsynta undantagen: i en femtedel af fallen 
har den s&lunda, och detta ej mindre pk tredje morgonen 
an p& den andra, nedg&tt till 37,5 — 37,9® och dubbelt 
8k ofta ej kommit hogre an till 38 — 39®; i de &ter8t&- 
ende % af fallen har den vexlat mellan 39 — 40,5® samt 
dervid lika ofta varit 39 — 39,5® som 39,5 — 40®, men en- 
dast tv& g&nger 40 — 40,5®. Aftontemperaturen har pS. 
andra dagen hos en tredjedel hSUit sig vid 40 — 40,5®* hos 
halften vid 39 — 40® och hos &terstoden ej ofverstigit 39®. 
Pk tredje aftonen har temperaturen hos niira halfva an- 
talet uppgatt till 40 — 40,5®, hos en dryg tredjedel h&Uit 
sig vid 39—40® och hos Vg ej kommit ofver 39®. 

P& 4:de dagen har, efter en remission af i medeltal 
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0,7®, mo^onens medeltemperatur uppg&tt till 39, i^:'/? 
af fallen hafva haft en temperatur under 39® (lagst 38,2®), 
af fiterstoden har halften h&llit sig vid 39,5—40®, en 
Qerdedel vid 40—40,6® och den andra vid 39—39,5^- 
Aftontemperaturen bar under samma dag varierat mellan 
39® och 41®, men dervid nastan dubbelt 8& ofta varit 40 
—41®, som under 40®, och i forra fallet hos ung. en 
tiedjedel ofver 40,5® och i det senare hos mera an half- 
ten ofver 39,5®. 

Temperaturen har s&lunda hittills varit i stigande, 
hvilket mycket ofta varit afbrutet af betydliga morgon- 
remissioner, p& 1® och mera; ungefar lika ofta hafva dock 
dessa remissioner ej ofverstigit Vs®* Sitt maximum har 
temperaturen i mina tyfusfall tidigast uppn&tt p& 4:de 
dagens afton och detta hufvudsakligen i de lindrigare 
fallen, der krisen varit afslutad & 9:de — 14:de dagen; i 
de dfriga har oftare en ytterligare lindrig etegring egt 
rum under annu en eller n&gra dagar. 

Efter en i allmanhet m&ttlig remission (i mecieltal 
0,4®), stundom dock uppg&ende till 1®, har medeltempe- 
raturen p& 5:te dagens morgon uppg&tt till 39,7®. I 
n^ot mindre an */g af fallen har varmegraden p& mor- 
gonen ej ofverstigit 39,5® (i n&gra undantagsfall ej ens 39®) 
och i de dfriga n&got oftare h&llit sig vid 39,5 — 40® an 
vid 40 — 40,7®. P& aftonen af samma dag har kroppsvar- 
men n&stan dubbelt s& ofta varit ofver som under 40® 
samt dervid i fSrra fallet hos n&got mera an ^/g 40,5 — 
41,2® och i det senare en half g&ng oftare 39,5 — 40® an 
39 — 39,5®. En lindrig stegring markes frfi-n foreg&ende 
afton, hvilken stegring kommer p& de senare defervesce- 
rande fallen. 

D& Wunderlich siiger att, sedan temperaturen i mfitt- 
ligt sv&ra fall p& 4:de dagen n&tt sin hdjdpunkt, nu redan 
en vandning intr&der med svagt aftagande af kroppsvar- 
men, && har detta visserligen enligt regeln varit handel- 
8en i de af mig iakttagna tyfusfallen, der feberprocessen 
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blifvit tidigt afslutad (& sjukdomens 9:de — 13:de dag), 
men hos de 5friga har vanligen foret senare en sankning 
af temperaturen borjat visa sig och den mycket ringa. 

Enar fr&n och med den 6:te dagen n&gon olikhet 
visar sig i temperaturens fdrh&Uande, allt efter som fal- 
len tendera till senare eller tidigare kris, torde det vara 
lampligt att indela fallen efter dagen for dennas fuUbor- 
dande (9:de — 21:sta dagen). 

1) Med 9:de sjukdomsdagens intrade bar krisen i ej 
mera an 9 fall varit fuUbordad. Tre af dessa forete redan 
p§. 6:te dagens morgon en forberedande sankning m«d 
temperatur p& 38,4 — 38, 7 ^ under det denna i de ofriga 
vexlat mellan 39 — 39,6®; p& aftonen bar den dock stigit 
till samma hojd, som p& 5:te dagens afton i dessa fall 
varit handelsen, och i 3 fall varit 39— 39,5^ i 6 39,5— 
40®. — P& 7:de dagens morgon ungefar samma tempera- 
turforh&Uanden som fore'g&ende dag: i 5 fall 38,3 — 38,9® 
i 4 39—39,4®, hvaremot aftonen af denna dag foreter 
lagre temperatur, nemligen i 6 fall 39 — 40® och i de 
ofriga under 39®. — P& 8:de dagens formiddag bar tem- 
peraturen i 4 fall nedgatt till 37,2 — 37,8® och i de ofriga 
h&Uit sig vid 38,2 — 38,9®, for att efter en m&ttlig hojning 
-pk aftonen (i tvS, fall till 39,2 — 39,6®, men i de 5friga 
endast 38 — 38,5®) under den 9:de dagen h&Ua sig inom 
normala granser. 

o 

2) A sjukdomens 10:de dygn bar temperaturforhoj- 
ningen endast i 19 fall varit afslutad. Af dessa hafva 
endast nSgra f& pS, 6:te dagens morgon visat en tempe- 
ratur under 39®, de ofriga h&Uit sig mellan 39—39,6®, 
under det samma dags afton mer an dubbelt s^ ofta fore- 
tett en temperatur p& 39,5 — 40® som p& 40 — 40,5®. — 
7;de dagens morgon visar i */^ af fallen benagenhet for 
sankning med en temperatur p& 38,2 — 38,9®, under det 
denna i ^terstoden vexlat mellan 39 — 40,2®, hvarjemte & 
samma dags afton ej fuUt en tredjedel af fallen erbjuder 
en temperatur pa 40® och derdfver (40,2®); de ofriga ha 



87 

h&Uit sig vid 39 — 40^ och dessa ungefiir lika ofta under 
som ofver 39, 5**. — 8:de dagen viear en jrtterligare, ehuru 
ej betydlig, sankning af medeltemperaturen ; visserligen 
or p& morgonen annu hos foga mera &n halften tempera- 
turen under 39® (37,9 — 38,9®), men hos de ofriga stiger 
den ej hdgre an till 39 — 39,4®, och p& aftonen iir den- 
samma hos n&got mera an Vs ^i^dast 38—39® och hos &tcr- 
stoden vexlande mellan 39 — 39,7®. — P& morgonen af 
9:de dagen hdjer sig kroppsvaxmen i intet fall ofver 38,8®, 
h&ller sig mellan detta gradtal och 38® i n&got mera an 
\ af fallen, i de &terst&ende mellan 37,4 — 37,9®; pS, afto- 
nen har den bibeh&lHt sig l&g, 37,8 — 39® och dervid lika 
ofta under som ofver 38,5®. — Pk 10:de dygnet eljest 
hfflande sig inom nbrmala granser, har temperaturen p& 
sin hojd n&gra g&nger fdretett en aftonstegring till 37,6 
-37,9®. 

3) Endast i 33 fall har febem varit afslutad med 
ll:te dagens intrade. Under 6:te, 7:de och, ehuru min- 
dre, den 8:de dagen har har temperaturen h&llit sig vid 
ungefar samma medelhojd med m&ttliga morgonremissio- 
ner, i medeltal p& 0,5—0,7®. P& morgnama af dessa da,- 
gar har vid ^/g af m&tningama temperaturen h&llit sig 
mellan 39 — 39,5®, vid de ofriga har detta gradtal n&got 
mindre ofta dfverstigits (39,6 — 40,a®) an understigits (38,2 
—39®). P& aftonen har vid endast ^j^ af observationerna 
temperaturen h&llit sig under 39,5® och i de ofriga n&got 
mindre ofta vid 39,5—40® an vid 40—40,6®. — Redan 
antydd p& den 8:de dagen, &r p& den 9:de tendensen till 
sankning af kroppsvarmen fuUt tydUg, s& att denna p& 
morgonen af sist n&mnde dag n&got oftare h&llit sig under 
39" (37,8—39®) an vid 39—39,5®; p& aftonen hafva 9 fall 
bibeh&llit sig vid l&g temperatur, 38,4 — 38,9®, de ofriga 
stigit till samma h6jd som foreg&ende afton, s& att 5 haft 
en temperatur af 40— 40,5®, 8 39,6—40® och 11 39—39,5®. 
— P& den 10:de dagen blir denna s&nkning betydligare, 
8i att p& morgonen kroppsvarmen lika ofta h&llit sig vid 
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37,2—37,9® 8om vid 38— 38,9^ for att p& aftonen i 3 fall 
Btanna vid 37,9^ i \ af de ofriga vid 38—38,9*" och i 
den aterst&ende Vs stegra sig till 39 — 39,4'; i medeltal 
ar temperaturen nara 0,9° lagre an under foreg^ende dag. 
— Under ll:te dygnet har temperaturen sedan varit nor- 
mal eller subnormal, endast i n&gra fall bar den foretett 
en kort aftonstegring till inemot 38\ 

4) I 86 fall bar febem varit afslutad med 12:te da- 
gens intrade. Temperaturen bar bar under 6:te — 8:de 
dagen bibeb&llit sig n&got ei nar p& samma bojd ocb mor- 
gonremissionema bafva i medeltal uppg&tt till 0,5°. I en 
sjettedel af matningama p& f. m. af dessa dagar bar tem- 
peraturen b&llit sig mellan 38,2 — 39', i de ofriga n&got 
mera an dubbelt ak ofta vid 39 — 39,5°, som vid 39,5 — 
40° (n&gra g&nger ett par tiondedelar derofver). Af af- 
tonmatningama bafva knappa '/^ visat en temperatur p& 
38,6—39,5°, n&got flora 39,5—40' ocb aterst&ende % 40 
— 40,9°. — N4got, eburu obetydligt, lagre visar sig me- 
deltemperaturen for 9:de dagen ocb annu n4got mera ar 
detta bandelsen for d^n 10:de. For b&da dessa dagar ar 
kroppsvarmens forb&Uande ungefar lika, cm man undan- 
tager, att den 10:de visar for s^val f. m. som e. m. ett 
n&got stdrre antal l&ga temperaturgrader. P& morgonen 
bar temperaturen i n&got ofver balfva antalet matningar 
varit mellan 38 — 39° (undantagsvis imder 38°), i &tersto- 
den n&got oftare 39 — 39,5° an 39,5—40° (eller n&got der- 
ofver, en g&ng 40,6°); p& aftonen bar termometem i 27 **/o 
af matningama endast visat 38— 39«, i 38 % 39— 39,5 ^ 
i 20,4 % 39,5— 40« ocb i 14,6 % 40— 40,5 «. — Under 
det morgonremissionen for dessa dagar i medeltal varit 
0,6®, uppg&r den for ll:te dagen till l,i® ocb denna dags 
medeltemperatur ar ung. 0,7® lagre an de b&da fdreg&- 
ende dagames: endast bos ^/^^ bar morgontemperaturen 
uppg&tt till 39—39,7®, eljest lika ofta varit 37—38® som 
38 — 39®; pa afiionen bar temperaturen bos n&got mera an 
V4 varit 39—39,8®, bos de ofriga 38—39® ocb dervid 
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2^8 g&nger 8& ofta h&llit sig under som 6fver 38,5®. — 
Efter en sankning p& n4got mera an 1,4® bar tempera- 
turen den foljande dagen ndtt och bibeh&Uit sig vid nor- 
malst^ndet. 

5) I de 114 fall, der krisen fullbordats med 13:de^ 
dagens borjan, bar temperaturen, med morgonremiseioner 
p& ej mera an omkr. 0,5®, under 6:te — 9:de dagen varit p& 
sin hojd; dock bar en svag antydan till sankning visat 
sig under den 9:de. Morgontemperaturen bar under dessa 
dagar bos n^ot mera an en sjettedel af m&tningarna b&l- 
lit sig under 39®, lagst 38,2®, i &terstaden nastan lika ofta 
mellan 39 — 39,5®, som ofver 39,6® och af dessa senare 
hos en sjundedel mellan 40 — 40,6®. For aftonen visar 
n^ot mera an en sjettedel af matningarna en kropps- 
varme p& 39—39,5®, n&got ofver en Qerdedel 39,5 — 40® 
samt i det narmaste balften 40—40,6® ocb den &terst&- 
ende Vi« ^^^ — ^1^- — Under den 10:de ocb ll:te dagen 
foreter temperaturen en lindrig, gradvis skeende sank- 
ning, ' i det medeltemperaturen for den forra dagen ar 
^Z^® ocb for den senare ^/j® lagre an medeltemperaturen 
for den 9:de; morgonremissionema aro nu n&got betyd- 
ligare, 0,7 — 0,8®. Den ll:te dagen erbjuder ett storre 
antal lagre ocb ett mindre antal bogre varmegrader an 
den 10:de. SS,lunda forefinnes & den senare dagen en 
morgontemperatur under 38,6® bos 19,8 ®/o af patientema, 
mellan 38,5—39® hos 22 %, mellan 39—39,!^® bos 52,7 ®/o 
och mellan 39,5 — 40® bos 5,5 ®/o, under det for den ll:te 
motsvarande procenttal bafva varit: 40 ^Iq — 21,5 ®/o — 
33,6 ®/o — 4,9 ®/o; ocb p& aftonen af 10:de dagen bar tem- 
peraturen i 2 ®/^ af fallen varit under 38,6®, i 11 ®/o 38,5 
--39®, i 29 ®/o 39—39,5®, i 33 ®/o 39,6—40®, i 24 ®/o 40 
—40,5® ocb bos l®/o 40,6—41®, medan f6r den ll:te 
dagen de respektive talen aro: 16 ®/o — 13 ®/o — 36 ®/o-^ 
27 »/^j— 8 ®/o— ®/o. — Efter en remission af i medeltal 
inemot 1® p& 12:te dagens morgon bar temperaturen d& 
hos jemt balfva antalet fall b&llit sig mellan 38—39® ocb 
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deraf nara dubbelt sk ofta under som ofver SS^b^, den 
&terst&ende hiilften bar 2^^ g&nger sk ofta h&llit sig mel- 
lan 37 — 38^ som vid 39 — 39,5®; aftontemperaturen bar 
bos en tredjedel varit 39 — 39,5° (ocb i n&gra fall litet 
derofver, en g&ng 40,3®j samt bos % *f de ofriga 38,5 
—39" ocb bos »/5 37,6— 38,5 «. — Med en sankning p& 
1,5° bibeballer sig temperaturen under 13:de dagen vid 
eller under det normala. 

6) Med 14:de dagen bar normaltemperatur intradt i 207 
fall. Temperaturen bar i dessa, efter att p& 6:te dagen bafva 
n&tt sitt maximum, sedermera bibeb&llit sig vid nastan 
samma bojd under de foljande 4 dagarne, under bvilka 
val en sm&ningom skeende mycket svag sankning kan 
skonjas, men som f6r bela tiden ej beloper sig till mera 
an 0,4°, bvarmed den 10:de dagens medeltemperatur under- 
stiger den 6:te dagens. Remissionerna p& morgnarna bafva 
derunder ej varit stora, i medeltal 0,5 — 0,7°. For morg- 
narna af dessa 5 dagar bar termometem endast i en &tton- 
dedel af matningarna, ocb detta mest for 9:de ocb 10:de 
dagen, b&Uit sig under 39°, men §l andra sidan endast 
bos en dryg &ttondedel utvisat 40—40,5°, i ^terstoden, 
eller nara 'Z^, b&Uit sig mellan 39 — 40" ocb dervid nSgot 
oftare under an ofver 39,5°. P& aftonen bar temperatu- 
ren endast i ^/g af observationema varit lagre an 39,5°, 
mera an dubbelt s& ofta 39,5 — 40°, i drygt balfva antalet 
40 — 40,5° ocb i aterstoden (en sjundedel) ofver 40,5°, 
bogst 41,1°. — D& under de fSljande 3:ne dagarne mor- 
gonremissionerna aro storre, 0,8°, 0,9°, 1", men tempera- 
turen intill aftnarne endast stiger 0,5 — ^0,6°, sankes medel- 
temperaturen for bvarje dag med 0,3 — 0,4°, tills den p& 
14:de dagen efter en sankning p& 1,45° b&Uer sig vid det 
normala. Harunder bli dag for dag de bogre gradtalen 
allt farre ocb de lagre allt talrikare; s&lunda ar morgon- 
temperaturen for den ll:te dagen endast i 2,5 % af fal- 
len under 38°, i 33,5 % mellan 38-39° ocb i 64 % 
mellan 39 — 40°, under det for den 12:te dagen de mot- 
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svarande talen &ro: 15 ^q — 51,7 % — 33,3 % samt for 

den 13:de: 43,i%— 44,3 %--12,6 7o; och medan afton- 
temperaturen for ll:te dagen i intet fall varit under 
38,5^ i 40,5 *^/o af faUen mellan 38,5— 39,5« och i 59,5% 
mellan 39,5 — 40,5^ (4 g&nger n&gra tiondedelar af en 
grad derofver), finnas for den 12:te dagen motsvarande 
gradtal hos resp. 12,i ^Iq—61,4 ®/o — 26,5 7o ^^^ ^^^ ^®^ 
13:de hos resp. 48,4 **/o— 45,4 7o-6,2 ^o- 

7) Den 15:de dagen iir, jemte den 16:de, den §l hvil- 
ken den kritiska temperatursankningen oftast varit afslu- 
tad. A den forra har detta nemligen intraffat med 251 
fall. I dessa har temperaturen, efter att p& 6:te dagen 
hafva uppn§,tt sitt maximum, der bibeh&Uit sig till och 
med den ll:te eller 6 dagar, hvarunder visserligen en 
lindrig smSningom forsigg&ende siinkning visar sig, hvil- 
ken dock ej ar storre an att ll:te dagens medeltempera- 
tur med endast 0,3® understiger den Sites. Under dessa 
dagar, p& hvilka morgonremissionerna vexlat mellan 0,4 
— 0,7^ har temperaturen p& f. m. blott i 12,4 Vo af mat- 
ningama varit under 39® och detta ingen g&ng p& 6:te 
och 7:de dagen, men sedermera i stigande freqvens for 
de foljande dagarne; i 43,3 ®/o af observationerna har 
den varit 39—39,5®, i 34,9 % 39,5—40® och i 9,4 ®/o 
40 — 40,5®. For aftonen visade termometem i 13,4 ®/o af 
matningama mindre an 39,5®, i 23,3 ®/o 39,5— 40®, i 50®/o 
40—40,5® samt i 13,3 ®/o 40,5—41® (eller i nSgra fall 
derofver, hogst 41,4®). — Under 12:te — 14:de dagen steg- 
ras remissionema (0,7 — l,i®) och okas f6r hvarje dag de 
l&ga gradtalens antal. Under det s&lunda den 12:te da- 
gen visar en morgontemperatur under 38® hos endast 
3,1 o/o af patienterna, mellan 38— 39® hoB 35,9 ®/o, 39—40® 
hos 54,9 ®/o och 6fver 40® hos 6,i ®/o, forefinnas f6r den 
13:de samma gradtal hos resp. 18,4 ®/o— 53,7 ®/o — 26,9 ®/o 
—1 %, samt f6r den 14:de hos resp. 42,8 ®/o— 47,7 ®/o— 
8,5 ®/q — 1®/q. For samma dagar har temperaturen p& afto- 
nen varit, k den 12:te: under 38,5® hos 2,6 ®/o, 38,5— 



92 

39,5^ hos 44,1 %. 39,5— 40,5« hos 51,8 % och derofver 
hos 1,5 ®/o, fdr den 13:de hos resp.: 16,4^0 — 57,7% — 
25,90/0—0% och for den 14:de: 48,5 %~46,i %— 5,4% 
— %. — En siinkning af 1,35 ^ intill 15:de dagene morgon 
^terfor sedan temperaturen till normalst&ndet. 

8) Hos 248 patienter har krisen varit afslutad med 
16:de dagens borjan. Med den skilnad att, efter p& 6:te 
dagen uppn&dd maximaltemperatur, denna med lin^riga 
morgonremissioner (i medeltal 0,65^) bibeh&Uit sig en dag 
langre an i forra fallet (med p& 15:de dagen fullbordad 
defervescens) eller till och med den 12:te, har hos dessa 
patienter temperaturens forh&Uande varit ungefar aidant 
som i det namnda fallet. Tendens till sankning visar 
sig afven har under de i fr&ga varande 7 dagarne, 8& att 
medeltemperaturen for den 12:te dagen understiger den 
6:te dagens med 0,3 5 ^ I 10,7 % ^^ matningarna under 
dessa 7 dagar har termometern p& morgnarne ej uppn&tt 
390 och detta nastan uteslutande samt med stigande fre- 
qvens & 10:de— 12:te dagen, i 40,4% visat 39 — 39,5 ^ i 
36,6 % 39,5— 40« och i 12,3 % stigit till 40— 40,5^ Af- 
tontemperaturen har i 12,4 % af de gjorda undersoknin- 
gama ej uppn&tt 39,5 ^ i 25,9 % uppg&tt till 39,5 — 40 
i 51,6 % till 40— 40,5« och i 10,1 % tiU 40,5—410 (eller 
i n&gra fall litet derdfver). — Under de 3 foljande da- 
gama (13:de — 15:de) bli de hogre gradtalen dag for dag 
allt farre och de lagre all^ talrikare och genom det att 
morgonremissionerna bli ston^e, 0,8 — l.i^ men tempera- 
turen p& aftnarne i allmanhet stiger foga mera an ^/j®, 
sankes for hvarje dag medeltemperaturen med % — %^- 
Temperaturen har nemligen under dessa dagar f6rh&llit 
sig 8&, att, medan morgonmatningarna & 13:de dagen hos 
endast 6,9 % visat mindre iir 38^ hos 38,7 % 38— 39^ 
hoe 49 % 39— 40« och hos 5,4 % ofver 40^, hafva for 

den 14: de de motsvarande procenttalen varit: 24,2 % 

51 %— 23,8 %— 1 % och for den 15:de: 44,i %— 48,4 % 
—7,1%— 0,4%; och under det p& 13:de dagen afton- 
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temperaturen varit under 38,5® hos 3,9*^/0, 38,5 — 39,5® hos 
41,5»/o, 39,5—40,5® hos 53,6®/o o^h ofver 40,5® hos 1®/^, 
bli for den 14:de motsvarande tal: 19,7®/o — 60,6®/^ — 
19,7®/o— 0®/o ocb for den 15:de: 58,3®/o— 37,4 ®/o— 4,3 ®/o— 
0°/o. — En sankning af temperaturen med 1,2® till 16:de 
dagens morgon fuUandar defervescensen. 

9) P& den 17:de dagen har krisen varit fuUt afslutad 
195 g&nger, p& den 18:de 117 och p& den 19:de 76 
gdnger. I dessa fall h&x temperaturen vanligen stigit 
n&got afven under 7:de och stundom under ett par fol- 
jandp dagar. Hojdstadiet har rackt resp. 8 — 10 dagar 
eller till och med den 13:de — 15:de dagen. Under denna 
tid hafva morgonremissionerna sallan uppg&tt till 0,8®, 
men annu mera siillan understigit 0,4®. En sm&ningom, 
hufvudsakligen under den senare halften af tiden, for- 
sigg&ende sankning har i medeltal ej belupit eig till 
mera an 0,45® for hela tiden. Endast i 13,3®/^ af obser- 
vationerna har temperaturen p& morgon en varit under 
39^ och detta niistan uteslutande under de 3 sista da- 
garne af den i fr&ga varande tiden, 39 — 39,5® har den 
varit i 35,i®/o, 39,5—40® i 35,7®/o, 40—40,5® i 15,3®/o och 
derofver i endast 0,6®/o. PS. aftnarne har termometem 
endast i 13®/^ af undersSkningama utvisat mindre an 39,5® 
och. detta niistan endast for de senare dagarne, i 25®/^ 
39,5—40®, i 49,8®/o 40—40,5® och i ll,4®/o 40,5— 41® samt 
i 0,8®/o derofver. — Under de 3 foljande dagarne blifva 
morgonremissionema storre iin forut, i medeltal 0,92®, 
och dk aftonexacerbationerna ej uppg& till mera an i 
medeltal 0,54®, sankes medeltemperaturen under dessa 
dagar 1,14®. Dag for dag visar sig harunder f6rokning 
af de l&ga och minskning af de ' hoga gradtalens antal. 
Under det s&lunda af de i fr&ga varande dagarna den 
l:sta visar en morgontemperatur p& 37 — 37,5® hos endast 
1,4%, p& 37,5—38® hos 5®/o, p& 38—38,5® hos 24,6®/o, 
p& 38,5—39® hos 19®/o, p& 39—39,5® hos 33,6®/o, P^ 39,5 
-40® hos 11,1 ®/o och p& 40—40,5® hos 5,3®/o, erh&Uas & 
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den 2:dra dagen fdr namnda gradtal resp. foljande procent- 
tal: 7,3 7o-14,2 «/,~31,6%-24o/o-19,8%~3,i %-0% 
samtfor den 3:dje: 20,7%— 23, i«/o— 37,6^0— lO^o^'', 9 «/o 
— 0,7% — 0%. P& aftonen har temperaturen for samma 
dagar varit, & den l:sta: uijder 38® i intet fall, 38 — 38,5® 
ho8 7,7%, 38,5— 39« ho8 13,2%, 39—39,5® hos 33,i%, 
39,5—40® hos 29®/o, 40—40,5® hos 16®/o och 40,5—41® 
hos l®/o; & den 2:dra hos resp.: 3,5®/e— 21^®/p— 22,8®/o— 
34,6®/o— 12,8®/o— 4,5®/o— 0®/^; och for den 3:je hos resp.: 

12,8®/o-45,5®/o-26,2®/o-13,8®/o-l,7®/o-l®/o-0®/o. - 
Med en sankning af 1,3® nedg&r sedan temperaturen pa 
derefiter foljande dags (resp. 17:de; 18:de eller 19:de) mor- 
gon till det normala. — I de f&taliga fall, der forst med 
20:de (37 fall) eller 21:sta dagen (7 fall) normal tempe- 
ratur intradt, hafva Yarmeforh&Uandena ej gestaltat sig s4 
regelbundna. Ej alltid hafva hoga temperaturgrader ut- 
markt dessa fall, hvilkas utdragning p& langden van- 
ligen varit beroende derp&, att defervescensen forlangts, 
8& att den skett nastan genom lysis. 

Har temperaturens forh&Uande i tyfus, om ock i visa 
m4n en m&ttstock p& sjukdomens intensitet och forlopp, 
ej i prognostiskt hanseende sS. stor betydelse, som man 
velat tillagga det, 8& har det 8& mycket storre i diagno- 
stiskt. I sjelfva verket ar har temperaturens g&ng i all- 
manhet ak regelbunden och karakteristisk, att densamma, 
iakttagen under hela eller storre delen af sjukdomens 
forlopp, ar tillracklig for diagnosens stallande, 4tminstone 
i de vanliga, m&ttliga och medelsv&ra tyfusfallen. I de 
mycket lindriga eller mycket sv&ra fallen, afvensom der 
komplikationer forefinnas, blir karakteren ej s§. bestamdt 
typisk. 

Utmarkailde for tyfus ar redan temperaturstegringens 
borjan under invasionsstadiet, i det denna stegring sker 
mycket raskt, hastigare an i tyfoidfeber, sa att tempera- 
turen vanligen p& 4:de eller 5:te aftonen n&r sin hojd. 
Stegringen under denna period sker dock pS l&ngt nar 
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ej aUtid 84 kontinuerligt och med S'k smS, morgonremis- 
sioner som Wunderlich *) synes benftgen antaga. Ett 
s^dant, med forhdllandet i tyfoidfeber alldeles olika, 
forlopp forefinnes visserligen i en stor mangd fall af 
tyfus, men nastan lika ofta finner man p& 2:dra och 
3:dje, nftgon g^ng afven 4:de dagens morgon ganska be- 
tydliga remissioner, s^ att temperaturen d4 nedg&r till 
niirheten af det normala; for 2:dra och 3:dje morgoneij 
ar ett nedg^ende af temperaturen till n&gra tiondedelar 
ofver 38^ ganska vanligt och stundom har 37,5® dervid 
uppn^tts. I dessa fall erinra remissionernas storlek om 
forh&Uandet i tyfoidfeber, hvaremot i denna forst vid en 
senare tidpunkt sk hoga temperaturgrader n&s, som redan 
i flackfebems borjan iakttagas. I denna kan redan pa andra 
aftonen temperaturen vara uppe vid 40,4®, 40,5®, s&som i 
de forut meddelade fallen IX och VI. Men i allmanhet har 
dock stegringen i mina fall ej skett 8& raskt '), som af 
Wunderlich och Lebert uppgifves s&som regel. S&lunda 
Btigande har temperaturen i de lindrigare och hastigare 
forlopande fallen nktt sin hojdpunkt p4 den 4:de dagens af- 
ton ; i de ofriga fallen har oftare en ytterligare lindrig steg- 
ring egt rum under annu en eller stundom ett par dagar *). 



*) Archiv f. physiolog. Heilkunde, 1857, aid. 201. 

*) Afven Naunyn f ann temperaturen i tyfus temligen l&ng- 
samt stiga, 8& att den p& l:sta dagen holl sig vid 38,2 — 38,4° och 
f5r8t p& 3:dje dagens afton uppn&dde 40°. Moers (Yircb. Jahresb. 
{. 1866) erholl for l:sta sjukdomsdagen p& f. m. 38,8 — 39° och p& 
e. m. 39 — 39,3°, for 2:dra dagens e. m. 40—40,4°, hvarefter tempe- 
raturen hoU sig ofver 40°, till dess den med borjan af andra veckan 
begynte sjunka. I Garrods fall (d:o f. 1866) var temperaturen redan 
l:sta e, m. uppe vid 39,9 — 40,4°. 

') I allmanhet har temperaturen i mlna fall n&tt sin h5jd* 
pankt ungefar samtidigt med huderuptionen. Afvenledes fann 
Challan (Virch. Jahresb. f. 1868) temperaturens maximum infalla 
vid exantemets framtradande, hvarefter febei*n med ringa remissio* 
ner bibehoU sig vid samma hojd intill ll:e dagen, fr&n hvilken en 
sm&ningom fortskridande sankning visade sig, hvarefter pd. 13:de 
eller 14:de dagen ett fullstandigt nedg&endQ till det normala in- 
tradde. I Grimshaws (d:o f. 1867) fall intradde temperaturmaxi- 
mnm vanligen dagen f5re exantemets framtradande och 1 — 2 dagar 
fore dettas forsvinnande borjade sankning inst|illa sig. 
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Bfter denna initialperipd p& 4 — ^5 dagar har febern 
sSlunda intradt i sitt hojdstadium, under hvilket kropps- 
temperaturen h&Uer sig p& temligen samma bojd, 8& att 
densamma visserligen s&nker sig hvarje morgon, men 
detta icke mera an sora motsvarar de dagliga oscilla- 
tionerna i friBka tillst&ndet, Vs^ eller n&got derdfver. Mera 
genom sin langd an genom temperaturens hojd derunder 
bestammer detta stadium tyfusfallens mer eller mindre 
sv&rartade beskaffenhet. Denna hojdstadiets langd bar 
vexlat fr&n 2 dagar f6r de lindrigaste fallen till 12 dagar 
for de sv&raste. Maxiraaltempexaturen bar bar- 
under infallit p& 4. — 6. dagens afton, stundom n&got se- 
nare. Densamma bar sallan varit lagre an 40® ocb aldrig 
hogre an 41,8® (agonistegringama afriiknade); i det vida 
dfvervagande antalet fall bar den b&llit sig mellan 40 — 41", 
enligt bvad efterfoljande tabell utvisar: 



Fall med kort dura- 


39,5— 40<> 


40—40,6" 


40,5— 41» 


Ofver 41" 










tion (8—13 dagar) 


21,2 «/o 


, 68,6 7o 


15,2 % 


0% . 


Fall med medeldura- 










ration (14 — 16 dagar) 


1,5 „ 


63,9 „ 


33,7 „ 


0,9 „ 


Fall med lang dura- 










tion (16-20 dagar) 


1 „ 


69,3 „ 


36,5 „ 


3,2 „ 


Dodligtforlopande fall 


0,8 „ 


58,3 „ 


36,2 „ 


4,7 „ 


4,3 % 


61,2 X 


32,3 «/« 


9 9 0/ 



Liksom jag forut ^) visat vara fdrb&Uandet med tyfoid- 
febern, framg&r af ofvanst&ende tabell visserligen, att ju 
sv&rare (l&ngvarigare) tyfusfallen varit, dess oftare hafva, 
ocb detta i jemn progression, boga maximaltemperaturer 
forekommit, men det visar sig ocks&, att bdg maximal- 
temperatur lika val forekommer i lindriga fall, som Ug i 
de sv&ra ocb afven i de dodligt forlopande, b§l att det, 
s&som redan namndt ar, ej uteslutande eller ens bufvud- 
sakligen kan vara graden af temperaturstegring, som gor 



*) Hygiea for Maj 1878 och for Juli 1880. 
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ett tyfusfall mer eller mindre sv&rartadt. Man kan blott, 
liksom rorande tyfoidfebem, sUga, att ju sy&rare tyfus- 
fallen iiro, dess mera blir i allmanhet, p& samma gftng 
som ofriga symptom stegras, &fven temperaturfdThdjningen 
utpreglad, en regel hyarifr&n dock undantagen iiro talrika. 
Under det redan de senare dagame af detta stadium visa 
n&gon benagenhet f5r sankning af kroppsvarmen, dock ej 
storre an att medeltemperaturen vid stadiets slut endast ar 
0,3 — 0,4° lagre an vid dess borjan, blir under de nu fol- 
jande 2 — 3 dagame, som utgora sjukdomens sta<^ium de- 
crement, denna sankning mera utpreglad. Morgonremis* 
sionerna, som forut endast uppgingo till 0,4 — 0,7**, bli 
nu storre, 0,8 — l,i". D& Wunderlich antager en forbe- 
redande temperatursankning vanligen i m&ttligt svira fall 
ega rum & den 12:te dagen, har detta, s&somaf detfdreg&- 
ende synes, s& till vida i mina fall varit handelsen, att lika 
ofta §k 12:te och 13:3e dagen en s&dan sg.nkning instalt sig 
i de fall, som varit de vanligaste eller de i hvilka tiden 
for temperaturens nedg&ng till det normala och feber- 
processens slut infdll p4 15:de eller 16:de dagen, hvare- 
mot i de dfriga fallen samma f5rberedande sitnkning en- 
ligt regeln instalt sig s& mycket fdrr eller senare, som den 
kiitiska dagen kommit tidigare eller senare. Den definitiva 
temperatursankningen bar f5rsigg&tt temligen hastigt i 
jemfdrelse med forh&llandet i tyfoidfeber. Mera sallan 
har dock ett sS. hastigt &tervandande till det normala egt 
rum, som t. ex. i pneumoni ar vanligt, s& att tempera- 
turen p& 12 timmar genom 2 — 3 graders sankning ned- 
g&tt till den normala st&ndpunkten. Ett temligen van- 
ligt forlopp har varit, att defervescensen, ej sUlIan in- 
ledd af en kortvarig temperaturstegring (perturbatio 
critica), fuUbordats p& 36 timmar, s& att efter forsta 
nattliga s&nkningen morgontemperaturen annu ar 1 — 1,5° 
ofver normalst&ndet, fdljande afton kter stegras, for att 
forst. morgonen derp& nedgS, till eller under det normala. 
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Annu oftare har det tillg&tt s&, att den fdrut n&got litet 
eankta temperaturen under 2:ne dagar starkare sjunkit, 
s& att den efterfdljande dagen visat ej obetydligt lagre 
akval morgon- som aftontemperatur an den foreg&ende, 
hvarefter kroppsvarmen med ett £uinu betydligare fall p& 
ungefar IVa^' nedg&tt till det normala eller derunder, for 
att p& aftonen val n&got stiga, men endast undantagsvis 
ofverskrida normalhojden ; till defervescensen hafva har 
allts& S,tgdtt 2^/2 dygn. Temligen sallan har sankningen 
fortgS.tt under flera dagar, p& s&dant satt att fr4n afton 
till morgon ett betydligare fallande egt rum, under det 
stigandet fr&n morgon till afton varit mindre betydligt; 
undantagsvis hafva aftonstigningarna varit storre, s& att 
defervescensen. narmat sig den star kt remitterande ty pen 
vid tyfoidfeber, hvarifr&n den dock skilt sig derigenom, 
att normalst&ndet vida raskare uppn&tts an i denna, 
: Stundom har intraffat, att aftonstegringar uteblifvit, 8& 
att temperaturens sjunkande varit kontinuerligt. Egent- 
lig lysis har ej forekommit, Ej sallan nedg&r, s&som 
namndt ar, temperaturen efter krisen under den normala 
st&ndpunkten, ganska ofta till 36,5 — 36^, i ej s& sallsynta 
fall till inemot 35®, t. o. m. derunder. — Om man 
undantager defervescensen, har typus inversus ej varit 
vanlig. 

De 1 sidoma 98 och 99 meddelade kurvoma torde 
&8k&dliggora de nu namnda forh&Uandena, hvarvid till 
jemforelse n&gra . tyfoidfeberkurvor bifogats (jfr afven 
sidd. 13 o, 168). 

Kortaste durationen af febern i tyfus har varit 8 
dagar, den langsta 20, den vanligaste 14 — 15, s&som sy- 
nes af foljande tabell, hvilken utvisar antalet dagar, 
som temperaturstegxingen rackt i de gjusamt for- 
lopande fall utan n§Lgia betydande komplikationer, der 
dagen for insjuknandet kunnat noggrant bestammas: 
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Alder. 
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Antal dagar. 


8 


9 


10 


11 


12 


18 


14 


16 


16 


17 


18 


19 


20 


0—5 ar... 

5—10 » 


4 

1 
2 

2 


8 
4 
2 
1 
2 
1 

1 


2 
3 
6 
2 
8 
4 
1 
5 
3 
3 
1 


6 

12 

11 

10 

6 

5 

7 

8 

8 

4 

5 

4 


2 

16 

21 

13 

20 

10 

7 

6 

6 

8 

4 

1 


7 
21 
27 
26 
19 
31 
25 
20 
12 
13 
4 
2 


6 

22 
31 
34 
89 
27 
25 
23 
17 
18 
3 
6 


5 
19 
28 
40 
48 
28 
42 
15 
14 
7 
2 


5 

22 

29 

29 

32 

24 

27 

15 

8 

3 

1 


3 

12 

14 

24 

17 

16 

15 

6 

5 

3 

2 


2 

6 

12 

17 

10 

8 

14 
8 
3 
1 


4 
12 
4 
1 
9 
1 
3 
1 
2 


1 
2 
2 

2 


10—15 » 


15 20 » 


20—25 » 

25—30 » 


80—35 » 


35 40 » 


40—46 » 


45 50 » 


60—56 » 


Ofver 55 ar 


Sumjua 


9 


19 


33 


86 


114 


207 


251 


248 


195 


117 


76 


37 


7 



De dodligt forldpande fallen utmarka sig, s&som re- 
dan (sid. 80) &r niimndt, l&ngt ifr&n alltid for hdga tem- 
peraturgrader. Intrader doden tidigt, ar s&dant oftare 
handelsen, hvaremot i de fall, der doden intraffat senare, 
l&ga tfemperaturgrader varit det vanliga. Ej sallan har 
temperaturen haft vanligt forlopp och p& 14:de' — 15:de 
dagen foretett en betydlig siinkning, vanligen under det 
normala, hvarvid den bibeh&llits, under det patienten 
legat i ett tillst&nd af koUaps, hvarur stimulantia ej for- 
naS-tt rycka honom upp, och efter flora eller farre dagar 
aflidit. Oftast har temperaturstegring, och denna vanligen 
sardeles betydlig, inst&lt sig under agonien. Denna steg- 
ring afraknad, hafya, enligt hvad tabellen & sidan 96 ut- 
visar, liksom vid tyfoidfeber, de hogre och hogsta tem- 
peraturgraderna knappast oftare forekommit i de letala 
fallen an i de dv&ra till helsa ofverg&ende, hvadan tem- 
peraturens. hdjd ej kan vara orsaken till den dodliga ut- 
g&ngen, isynnerhet som, efter hvad vi sett, kroppsviirmen 
i flertalet af de dodligt forlopande fallen plagat under 
en god tid fdre doden sjunka ned till m4ttlig eller 
ringa hojd. 
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Till jemforelse yill jag ur de & andra stallen ') lemnade 
redogorelserna for 536 af mig & sjukbus y&rdade tJrfoidfeber«> 
patienter meddela n&gra uppgifter rorande de hos dessa iakt- 
tagna temperaturforh&Uandena. Afven dessa bafva 1 all man* 
het foretett en ganska stor regelbundenhet, om ock ej i samina 
grad som vid tyfus ar handelsen. Efter en initialperiod, som 
i allmanhet rackt n&got langre an i denna senare sjukdom 
och hvarander temperaturen l&ngsammare, men ganska regel- 
bundet trappformigt stigit, intrader ett stadium acmes, ut* 
markt deraf att kroppstemperaturen h&ller sig p& temligen 
samma hojd, eburu oscillationerna aro n&got storre an und«r 
flackfeberns hojdstadium. I allmanhet bar temperaturen i 
tyfoidfebern under detta stadium, hvars langd (i medeltal 
11,3 dagar) varit vida betydligare an for tjfus, h&Uit sig p& 
en n&got lagre niy& an 1 denna och maximaltemperaturer 
af lagre gradtal hafva i den forra oftare forekommit an i 
den senare. I ^4 (24,^9 %) af tyfoidfeberfallen bar nemligen 
maximaltemperaturen ej ofverstigit 39,6—40®, i mera an balf- 
ten (56,8 7o) ^i^Hit sig vid 40— 40,5^ hos endast 14,67o ^^^ 
den uppg&tt till 40,6—41® och hos 4,2% ofverstigit 41®. 
Vid olika feberforlopp bar forb&Uandet harutinnan gestaltat 
sig s&lunda: 



39,5—40° 


40— 40,5« 


40,5— 4P 


Ofver 41* 


41,7 Vo 


52,8 '>/o 


5,5 »/o 





38,9 > 


65,6 » 


4,1 » 


1,* 7o 


15,5 » 


69,0 » 


13,8 » 


2,8 » 


11,9 » 


52,6 » 


26,8 » 


9,2 » 


18,7 » 


53,1 » 


21,9 » 


6,8 » 



Mycket lindriga fall 
Lindriga » 

Medelsvara » . 

Svara » 

DodL forlopande » 

Haraf framg&r val, att boga temperaturgrader varit van- 
ligare i sv&ra fall an i lindriga, men ocksi att s&val sv&rare 
fall med lagsta maximaltemperatur forekommit som lindriga 
fall med bogsta, s& att temperaturens bojd ej i den grad kan 
antagas s&som m&ttstock p& sjukdomens intensitet och for- 
iopp som vanligen sker. For det mesta bar temperaturens 
maximum infallit i slutet af forsta eller borjan af andra vec* 
kan (oftast p& 6:te dagen, dernast p& 7:de — 9:de), bvarefter 
densamma b&Uit sig p& nastan samma bojd under en vida 
langre tid an i tyfus, men vexlande alltefter fallens beskaffen- 



») Hygiea, Maj 1878 och Juli 1880. 
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h'eiy for de sT&ra fallen intill slntet af tredje yeckan, men 
for de mycket lindriga blott till midten af den andra, for att 
sedermera visa en afgjord ben&genhet for sankning. Denna 
bar fortg&tt sakta under ungefar 3 — 5 dagar (ofta langre, meiil 
afven kortare tid; stad. decrementi), i det morgonremissionenia 
blifvit allt stdrre, for att under en derp& foljande period, som 
man kan kalla det intermittenta stadiet och som varit af en 
alltefter' fallens mer eller mindre sv&rartade beskaffenbet tem- 
ligen vexlande l&ngd (0 — 21 dagar, i medeltal 6), i allman- 
bet ofvergi i yerkliga intermissioner. Ofverg&ngen till helsa 
sker bftr s&l'unda, i motsats till forb&Uandet vid tyfus, enligt 
regeln l&ngsamt, genom lysis. Man igenkanner deferyescensens 
borjan derp&j att morgonremissionema blifya stdrre ocb detta 
i sakta tilltagande dag for dag; 1 borjan foga eller icke for- 
andrad, begynner snart afven aftontemperatnren minskas, detta 
dock ej i samma grad som morgontemperaturen, i foljd bvaraf 
feberns typ blir allt mer och mer remitterande och, d& mot 
slutet morgonteraperaturen sjunker till eller under den nor- 
mala st&ndpunkten, intermitterand«, s& att temperaturens 
dagliga oscillationer uppg& till l^/g^ — 2** — 3® och afven mera. 
D& &fven aftontemperaturen nedg&tt till och bibeh&ller sig 
vid (eller under) den normala st&ndpunkten, ar febern slut. 
Ej alltid tillg&r dock s& regelbundet. Dels stora nemligen 
komplikattoner oftare an i tyfus den namnda g&ngen af tern- 
peraturen, dels intraffar ej sallan utan komplikationer, isyn- 
nerhet i sv&ra fall, tillfalliga teinperaturrexlingar. En rask, 
kritisk defervescens, liknande den i tyfus och pneumoni, bar 
yisserligen forekommit, men detta endast i n&gra f& undantags- 
fall. — Hvad de dodligt fSrlopande fallen ang&r, s& visar den bar 
ofvan meddelade tabellen, att desamma l&ngt ifr&n alltid ut- 
markt sig for hoga temperati^grader, att desamma i medeltal 
ej ens fullt s& ofta fbretett betydligt bog maximaltemperatur 
som de sv&rare, gynsamt forlopande fallen, Om man afser 
fr&n de fall, der den egentliga dodsorsaken varit att soka. i 
en komplikation eller eftersjukdom, bar afven i de fall, der 
hog maximaltemperatur instalt sig i andra veckan, tempera- 
turen under det vidare forloppet i allmanhet ej varit sardeles 
hog, men deremot vanligen forh&llit sig temligen oregel*' 
bundet. I ett ej ringa autal fall har densamma med sank* 
ning under maximaltemperaturen fortsatts vid m&ttlig hojd 
(39 — 40*^) intill doden. Ungefar lika ofta har temperaturen 
under dagarne fore doden varit temligen l&g, 38^, och stun- 
dom har kollapstemperatur p& 36^ instalt sig. Stundom har 
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tiden fore doden utmarkts af alldeles likaditna intermittenser, 
8om plaga (breg& ofverg&ng till helsa, en g&ng rackande anda 
till 5 yeckor och med vexlingar mellan 36 — 40^. En febris 
continua af temlig hojd (omkring 40^) har ej ofta fortsatts 
anda intill doden; om ej forr^ hafVa dagarne narmast fore 
denna ratt betydliga remissioner instalt sig. Ej heller har i 
dessa letala fall p& tidigare stadier en mera ih&lla9de feber 
Jbrefunnits, utan dels de vanliga smarre morgonremissionerna 
egt rum, dels storre s&dana ej mindre ofta an i gynsamt for- 
lopande fall, oftast kring midten af andra veckan, instalt 
Big. Dessa mina letala fall innebara sUedes intet, som be- 
rattigar till det eljest namera isynnerhet for tyfoidfebern 
vanliga antagandet af temperaturategringen s&som orsak till 
den dodliga utg&ngen; tvartom tala de alldeles best&mdt 
deremot. Att temperaturen under sjelfya agonien ofta springer 
upp till en ratt betydlig hojd, kan uppenbarligen ej tydas &&» 
Bom skuUe temperaturstegringen vara orsak till agonien; mot- 
satsen ar val . &tminstone sannolikare. V isserligen hafva bland 
97 af mina fall, i hvilka temperaturen stigit till hogst 39,5 
— 40^ endast 8 eller 8,2^0 haft.letal utg&ng, under det af 
195 fall med en maximaltemperatur p& 40 — 40,6^ detta varit 
handelsen med 18 eller 9,2°/o» af 55 med hogre temperatur, 
men ej ofver 41^ intraffat bos 8 eller 14,5% samt af 13 
patienter, hos hvilka temperaturen ofverstigit 41 ^ 3 eller 
23% aflidit. Om ock af dessa siffror framg&r, att tempera- 
turens absoluta hojd i tyfoidfeber ej &r utan prognostisk be- 
tydelse, aro desamma dock ingalunda af beskaffenhet att be- 
rattiga till n&gon slutledning rorande temperaturstegringen 
6&som orsak till den letala utg&ngen. 

Symptom firto cirkulatlonsorganen. 

I allmg^nhet kan man saga, att i tjfus pulsens hastig- 
het h&ller jemna steg med temperaturen; likasom denna 
stiger den raskt under de forsta dagarne, bibeh&ller sig 
sedan vid oftast 100-^120 slag i minuten till omkring 
slutet af 2:dra veckan, d& den samtidigt med den raska 
temperaturs&nkningen hastigt sjunker till och under det 
normala, ofta till 60— r50 slag. Konstant ilr dock ofver- 
ensstammelsen mellan pulsens freqvens och temperatu- 
rens hojd ej och Theurkauf fann s&dan till och med 
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ej vara vanlig ^), ftfvensom i Langells ') fall ofta liog ett 
stort misBforh&Uande dem emellan egde rum. A andra si* 
dan anser Bosenstein ^) ofverensstammelsen mellan de 
b^da febersymptomen har vara storrc an i n&gon annan 
akut fijukdom^ en &aigt som afVen delas af Wnnderlich^). 
Hos bam &r pulsen vanligen mera freqvent, b& att den 
ej sallan b&Uer sig vid 120 — 130, bvarehiot hos iildre en 
s&dan stegring vanligen anger fara. Af 80 af mig under- 
sokta patienter ..boll sig pulsen under sjukdomens bela 
forlopp hos 11 under 100, hvarvid intet dSdsfall intraf- 
fade, hos 18 mellan 100—110 med 1 dod (= 5,6%), hos 
25 mellan 110—120 med 3 dode (= 12 %) och hos 26 
ofver 120 med 6 dode (= 23 %). Af barnen hade nara 
% en puis p& mera an 120 (med ingen ddd), af de &ldre 
ej fullt ^1^. Dubbelsl&ende beskaffenbet hos pulsen har 
jag endast i n&gra f& undantagsfall iakttagit, I lindri- 
gare fall hafva bjertimpulsen och hjertljuden forhftUit sig 
normalt; i sv&rare blir den fdrra mot slutet af l:8ta vec- 
kan allt svugare och hjertljuden, i synnerhet det fdrsta, 
forlora i styrka. Blir hjertverksamheten mycket svag, 
instiilla sig kyla och cyanos i h&nder, fdtter och ansigte. 
Nasblodning har instalt sig hos 114 patienter eller 
5,09 % af bela antalet v&rdade, sftlunda v&l ej p& Ungt 
niir 8& ofta som i tjrfoidfeber plagar vara fallet (29 % 
enligt Murchison), men ej heller s& ytterst s&Uan som 
Jenner och Murchison, hvilka hvardera blott iakttagit 2 
a 3 fall, hafva funnit den; Barrallier observerade epi- 
staxis hos 97 af 1302 tyfuspatienter och Jacquot hos V4 af 
sina fall (vid liktidig skorbut^); af da Costas patienter 
forekom den hos ^/g. Dess fdrekomst inom olika &ldrar 
i mina fall anges af foljande tabell: 

*) Anf. 8t. aid. 436. 
«) Anf. St. Sid. 447. 
^ Anf. St. sid. 391. 
Anf. St. sid. 196. 
^) Murchison, anf. st. sid. 146. 
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Betraffande tiden for nasblodnings intriide bar detta 
skett & de 4 forsta dagarne i 13 fall, under ^terstoden 
af forsta veckan i 14, under andra veckan i 70, vid ti*- 
den, for krisens fuUbordande i 6 och & obestamd dag i 
11 fall. Endast 9 eller 8 % hafva aflidit af dem som 
baft nasblodning, under det medelmortaliteten for alia de 
v&rdade uppg&tt till 15,9 %. Efter 40:de &ret bar nas- 
blodning endast 2 g&nger forekommit ocb fore 5 §Lr in- 
gen g&ng, oftast mellan 21 — 25 ^r. 

Hvad blodets hesJcaffenhet betraffar, bar jag i ett fall 
anstalt rakning af blodkropparne med Malassez' apparat. 
Patienten var en temligen starkt bygd man p& 50 dr, 
sjukdomen ganska lindrig, temp, bogst 39, i^ p& f. m., 
40^ p& e. m. ; det oaktadt ratt bietydlig stupor ocb kraft- 
losbet, men febem riickte endast 10 dagar. Sesultatet 
af rakningen var foljande: 

8:de sjukdomsdagen — 4,7 1 9 mill, roda blodkroppar pa kuk-mill. 

9:de » — 4,240 

10:de » — 4,314 

12:te » — 4,271 

14:de » — 4,404 

20:de ;> — 5,060 

Till storlek, form ocb fUrg foretedde blodkropparne 
ingenting abnormt; dock kan i forstnamnda banseende 
anmarkas, att under bela tiden ett ej ringa antal mikro- 
cjrter forefans. Af dessa undersokningar framg&r, att i 
de roda blodkroppames antal p& forsta unders5kningsdagen 
eller den 8:de fr&n sjukdomens borjan en 'mycket ringa 
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forminskning intradt, hvilken sedermera fortgick, och att 
foTst p& 10:de dagen af' konvalesceBsen antalet uppn&dde 
den normala sifiran (omkr. 5 mill.). De hyita blodkrop- 
pame, 8om da Costa ^) m. fi. funnit ej obetjdligt fdr- 
okade i tjfus, vexlade i det anfdrda fallet mellan 1 p& 
250 och 1 pft 620 rdda. — FSrut fSrefinnes, b& vidt jag 
kanner, endast en undersdkning af derodablodkroppame 
vid tyfua och detta blott for en dag, nemligen af S6- 
rensen *), som & dagen f&r kojivalescensens intr&de fann 
antalet s&dana blodkroppar iippg& till 3,87 mill., afven- 
8om de hvita till 1 p& 3841; men patienten var en klo- 
rotisk qvinna med mjeltsvulst. I tyfoidfeber hafva S6- 
Tensens och andras efter olika metoder verkstalda under- 
fiokningar visat en ringa forminskning af de rdda blod- 
kroppame eller deras v&sendtliga bestftndsdelar; ingen 
bar dock fdljt ett fall under n&gon stOrre del af de^s 
forlopp, utan hvarje g&ng endast gjort undersokning for 
en dag, hvarigenoni man ej fftr n&gon inblick i fdrh&l- 
landet. Sk mycket synes emellertid framg&, att samti- 
digt med ofriga vafnaders konsumtion de rdda blodkrop- 
parnes antal i tyfoidfebern aftager, ehuru ej i n&gon be- 
tydligare grad, ett forh&Uande som mina ofvan anfdrda 
undersokningar visat ega rum afven i tyfus. 

Symptom fr&n huden, 

Exantemet &r i tyfus ganska karakteristiskt. Det- 
samma ar vid sitt forsta framtradande smutsigt blekrddt, 
blir smftningom mdrkare och forsvinner i detta stadium 
fullstandigt for try ck; men inom kort blir detsammavan* 
ligen, '^tminstone till en del, rddbrunt och l&ter nu ej 
fullstandigt trycka bort sig, utan qvavst&r s&som en brun- 
aktig pigmentering af huden; sm&ningom f% flackarne en 



^) American Journal ol Med. Sciences 1866. 

^) Unders. om Antallet af rode og hvide Blodlegemer, Kbhn 
1876, B. 172. 
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livid anstrykning ocb fdrvandlas till en del i 8v&rare fall 
i verkliga peteckier. Till en borjan mera diffust, blir 
exantemet viseerligen, allt som d^t motknar, mera di- 
8tinkt, men flackarne aro ej skarpt begr&nsade ; de oro af 
olika storlek ocb oregelbunden form ocb jemte desamma 
kan man ofta iakttaga en smutsig marmorering af buden. 
Stundom i borjan n&got uppbojda, ofverdkjuta flackame 
sedermera ej budens niy&; enligt regeln fdrekomma de tern- 
ligen talrikt, afven & extremitetema ocb stundom i an- 
sigtet, det senare i synnerbet boe yngre personer; de 
qvarst& ofta intill sjukdomens slut, stundom (de petecki* 
ala^ efter doden. 

Ett specifikt tyfusexantem, som antages af Murcbi- 
son ocb Jaccoud, fdrnekas af flertalet forfattare (Lebert, 
Wunderlicb m. fi.), bvilka b&lla fdre, att detsamma blott 
derigenom skiljer sig fr&n roseolan i tyfoidfeber, att 
exantemet i den forra sjukdomen ar mycket inera kon- 
stant, mera utbredt, bar mera beniigenbet att upptrada k 
extremiteter ocb ansigte samt att underg& peteckial om- 
.vandling. Det ar ock8& visserligen sant, att mfinga fall 
forekomma, der diagnosen mellan tyfus ocb tjrfoidfeber 
ej kan gdras blott p& grund af exantemets beskaffenhet; 
detta kan nemligen afven i den forra sjukdomen saknas 
eller i fdljd af budens smutsiga beskaffenbet, pigmente- 
ring, loppbett m< m. vara otydligt. Men i alia de fall, 
der & en i. ofrigt ren bud exantemet ej alltfor svagt fram- 
trader, ar dess utseende tillrackligt karakteristiskt f5r 
att skilja de b4da sjukdom.arne &t. 

Isynnerbet utmarkande for tyfusexantemet aro de 
namnda fargfdrandringama, bvilka visserligen. ofta ej 
stracka sig till alia flackame ocb stundom, isynnerbet 
bos barn, ej alls installa sig, i bvilket fall exantemet 
stadnar p& l:sta stadiet, bildande Ijusroda, erytematdsa, 
latt borttryckbara flackar. Derigenom forlorar ocks& ut- 
slaget bos barn mycket af sitt diagnostiska v&rde. Eburu 
en livid anstrykning af flackame i n&got sv&rare fall ocb 
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hos aldre personer &r yanlig, hdr dock desammas dfver- 
g&ng i verkliga peteckier mera till undantagen, hvarfore 
benamningen peteckialtyfus &r oegentlig, om ock vifiser- 
ligen ej kan fornekas, att i visea epidemier peteckier 
oftare fdrekomma. 

I 1868 af mina fall Uro noggranna anteckningar gjorda 
rorande exantemet, hvilket fdrh&llit sig, s&som nedanet&- 
ende tabell utvisar: 



Alder. 


£ X a n t e m. 


QQ 

B 

B 

• 


Bikligt. 


• 

M&ttUgt. 


i 

Spar- 
samt. 


Otyd- 

li^ eller 

mtet. 


B 
9 


CD 

• 


1 

? 


• 


F 


CD 

• 


1 

• 


CO 

• 


0^5 ir 


2 

20 

48 

a4 

118 
99 
79 
77 
40 
28 
13 
10 


1 

3 
11 
14 
20 
21 
24 
25 
13 
18 


4 
22 
43 
61 
58 
62 
49 
46 
25 
25 
14 

9 


2 

5 
2 
7 

11 

10 

9 

7 

11 


8 
19 
36 
26 
25 
28 
23 
42 
19 
27 
13 
18 


1 

2 
3 
3 
5 
6 
5 
4 
4 


18 
37 
23 
19 
25 
32 
17 
24 
20 
16 
4 
9 


1 

2 

1 

12 

14 

* 10 

8 

14 


33 

98 

153 

194 

244 

242 

199 

238 

158 

145 

76 

88 


5—10 » 


10—15 » 


15—20 » 


20—25 y> 


'26—80 » 


30—35 » 


35—40 » 


40—45 » 


45—50 » 


50—55 » 


Ofver 55 &r 


Stmuna 


618 


150 


418 


64 


279 


83 


244 


62 


1868 



Under rubriken »otydligt eller intet exantem)e>, om-. 
fattande 306 fall eller 16,4 7o» liaf^a i tabellen blifvit 
sammanfdrda dels s&dana fall, der till fcljd af narvaro & 
kuden af otaliga loppbett jemte smuts och brunfargning 
exantemet ej kunnat tydligt urskiljas, dels de i hvilka 
under , patientens vistelse ft sjukhuset intet sftdant f6re- 
funnits; i det senare fallet bar sannolikt ofta exantem 
fore patientens ankomst till sjukhuset funnits, men varit, 
B&som bftndelsen stundom ftr, snart . forsvinnande. En 
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8&dan flyktighet hos exantemet bar ifiynnerhet forekom- 
mit hos bam ocb detta dess mera ju yngre desamma va- 
rit. Derf6re bar ock8& bos barn under 15 &r bos 27,8 ^/^ 
exantemet saknats eller varit otydligt, under det detta 
bos iildre varit bandelsen bos endast 14,3 ^q* Deremot 
ar exantemets narvaro i stdrre m&ngd mindre vanlig bos 
bam, isynnerbet yngre, s& att, under det bos bam un- 
der 5 kr rikligt eller m&ttligt exantem forekommit en- 
dast bos 18 7o, mellim &:te — 10:de &ret bos 42,9 % ocb 
mellan 10:de — 15:de iret bos 61,4 ®/o, bar detta varit 
bandelsen bos 69,9 7o ^^ &ldre personer. 

Afven Jaccoad med flere saga, att exantemet hos barn 
oftare saknas an hos aldre och Behse ^) saknade detsamma 
hos blott 11,8 ^/o af de aldre, men hos 24,8 7o ^^ fsllen 
fore 15 &r; Murchison '), som saknade exantem hos 11 ^j^ 
procent af patienterna p& London Fever Hospital, fann ocks& 
en s&dan fr&nvaro af exantem oftare hos barn, nemligen hos 
21 procent af dessa, mot 9 procent af de aldre, och uppgick 
medel&ldem for dem, som saknade exantem, till 26,2 8 itr mot 
29,74 &r hos dem, der exantemet fans. 

Detta forb&Uande, sammanstaldt med den omstan- 
digbeten, att flackfebem Hr allt mera grav, dess aldre 
patienterna aro, stammer vfil ofverens med den i ofrigt 
gjorda erfarenbeten, att i allmanbet mangden af exan- 
tem st&r i direkt forb&llande till de ofriga symptomens 
mer eller mindre grava beskaffenbet ocb till mortalite- 
ten. S&lunda bar i mina fall med rikligt exantem mor- 
taliteten uppg&tt till 19,5 %, vid m&ttligt exantem till 
13,8 7o ocb vid sparsamt till 10,6 %, bvaremot visserli- 
gen i de fall, der intet eller endast otydligt exantem 
funnits, densamma uppg&tt till 20,2 %; men detta se- 
nare beror derp&, att till denna kategori hor en sardeles 
stor mangd patienter, som mycket sent i doende tillst&nd 
ocb af smuts ocb ohyra ofverholjda inkommit till sjuk- 

*) Virchows Jabresber. 1 1874. 
^ Anf. St. aid. 106. 
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huset. Haraf torde i n&gon m&n forklaras, att Lebert ^} 
sett de BiillsyBta fallen af tyfus utan exantem ha ett 
mycket sv&rt, ofta dddligt forlopp och attTheurkauf *) kom- 
mit till det p&st&endet, att eicantemets snara fdrsvianande 
i tyfus ar ett d&ligt prognostiakt tecken, ett p&st&ende 
som vederlagges af den ringa dodligheten, jemford med 
utslagets i allmanhet korta duration bos bam. Det 
niimnda forb&llandet mellan exantemets mangd och sjuk- 
domens mer eller mindxe grava beskafienhet antages 
ocks& af Murchison och Griesinger; regeln ar dock ej 
utan talrika undantag. 

Betraffande tiden for exantemets framtiadande kan 
denna endast f5r ett mindre antal fall med sakerhet an- 
gifvas. Bland dessa framtradde detsamma p& 3:dje da- 
gen i 2 fall, p& 4:de i 10, p& 5:te i 49, p& 6:te i 36, p& 
7:de i 19 och p& 8:de i 5 fall, s&ledes i mera an % af 
fallen p& 5:te eller 6:te dagen och oftast p& den forra. 
Det allmanna antagandet &r ock8&, att exantemets forsta 
framtradande infaller mellan 4. — 6. dagen ^). Enligt Mur- 
chisons erfarenhet upptrader det s&llan senare an p& 4:de 
eller 5;te dagen och enligt regeln blir det p& den 4:de syn- 
Hgt. I n&gra fall bar jag ocks& iakttagit, huru p2. 4:de 
dagen en flyktig diffus rodnad instalt sig, bvarefter p& 
den 5:te distinkta flS.ckar framtradt, och det ar ej osan- 
nolikt, att s&dant oftare varit handelsen, ehuru den fore- 
g^ende diffusa rodnadens flyktiga beskaffenhet latt gjort, 
att den blifvit ofversedd. Senare an p& den 6:te dagen 
foist framtradande exantem bar Murchison knappt sett 
fiii^ert exempel p&, hvaremot Lebert i en Breslauepidemi 
s^g exantem sardeles ofta forst & 6. — 7. dagen framtrada. 

Eruptionen af tyfusexantemet ar fuUbordad p& l-r-2 
dygn, bvarefter ej mera s&som i tyfoidfeber nya flackar 

skoftals, under det andra blekna, framkomma. Blott i lin- 

■^ — 

^) Anf . St. Bid. 323. 
*) -Anf. gt. aid. 446. 
') Enligt Langell oftaat p& 5:te dagen. 
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driga fall, der exantemet stadnar vid en Ijus, flammig 
rodnad, forbleknar och fdrsviimer detsamma efter en ellef 
par dagar; d& det varit fuUt utbildadt, har det vanligen 
begynt fdrblekna samtidigt med bdijande temperatur- 
siinkning X)cli vid febems upphdrande varit fulls tandigt 
fbrsvunnet; morka eller peteckiala fl&ckar kunna qvarst^ 
efter intradd konvalescena eller dod. 

Talrikast och fdrst upptr&der tyfusexantcmet vanli- 
gen & b&len, temligen talrikt plagar det afven visa sig k 
extremiteterna och ej sallan forekommer det i ansigtet. 
Det sista har intr^at oftare hos bam, hos hvilka ocks&, 
i motsats till forh&llandet hos S.ldre, extremiteterna syn- 
nerligen ofta f<5rBt och talrikast bli s&te derfdr. 

Stundom, ehuru ej synnerligen ofta, har desqvama- 
tion under konvalescensen iakttagits. 

Symptom fr&n respiratlonsorganeiL 

Katarr i bronkialslemhinnan antages af alia for- 
fattare s&som ett mycket vanligt symptom i tyfus. S& har 
afven varit forh&llandet i mina fall, s&som synes af foljande 
sammanstgUning af 1322 noggrannare antecknade fall: 



Alder. 

• 


Mera bety- 

dande 

lung- 

katarr. 


Lindrig 

lung- 

katarr. 


Ingen 

lung- 

katarr. 


Summa. 

• 


I- 

• 


1 

• 


• 


• 


B 

• 


• 


0—5 ar 


6 

7 

13 

14 

11 

14 

11 

7 

8 

3 

2 


2 
1 

1 
2 
7 
1 
1 
2 


■ 

11 

37 

94 

105 

125 

119 

89 

106 

48 

47 

18 

17 


1 
1 
5 
11 
14 
13 
24 
17 

19 
9 


9 
32 
28 
28 
31 
31 
25 
29 
16 
14 

.6 
3 


1 

2 
2 
5 

7 
8 
3 
4 
6 


20 
75 
130 
148 
179 
175 
148 
168 
105 

90 

45 
39 


5 10 » 


10—15 » 


15—20 » 


20—25 » 


25—30 » 


30—35 » : 

35—40 » 


40—45 » 


45 — 50» 


50—55 » 

Ofv'er 55 ar 


Summa 


.96 


17 


811 


108 


252 


2» 


1322 
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I 78 7o ^^ fallen bar s&Iedes luDgkataiT fdrefun* 
nits och exidast i 22 "/o takiiats. Mera sallan bar dock 
dcnsamma varit sf n&gon betydenhet elleri 8,5 ^Iq; vaiili* 
gen bar den intkr&nkt ng till thidrig boBta med ingen upp- 
hostning eller sega, skummiga sputa samt sparsamma^ 
mest sibilerande rassel i lungorna. N&got mindr^ ofta 
forekomniande bos barn under 10 &r (eller bos ej fullt 
57 %), bar dess forekomst inom de ofxiga.&ldexaklaaserua 
foga varierat eller mellan 77 — 81,5 %. P& prognosen 
syncs densamma i foga eller ingen m&n influera, i det 
mortalitetcn varit i det narmaste lika stor i de fall, der 
lungkatarren saknats, som der den forefunnits. I svS- 
rare fall' tillkommer bypostas med koUaps i de bakie 
och nedre lungpartierna, framkallande i stdrre eller min- 
dre utstrackning nftgot dampadt perkussionsljud ocb for- 
svagadt respirationsljud jemte slemrassel. Denna bypo- 
8tQtiska fdrtatning, som biirleder sig fr&n forminskad drif* 
kraft bos bjertat, i forening med bloddissolution, intra- 
der Yanligen ej forr an vid midten eUer slutet af 2:dra 
veckan, stundom dock afven fCrr. 

Man bar p&st&tt, att den exspirerade lufteh i tyfus 
skulle utmarka sig genom en egendomlig lukt; n&got ka* 
rakteristisk't bos densamma bar jag dock likii litet som 
for hudutdunstningen kunnat uppfattit. Rcspirationsfre- 
qvensen ar under febern stegrad till 30 i raimtten ocb 
mera. I sT&ra fall, vid utpreglad bj^rnstorelse &r reftpi- 
rationen ofta oregelbund^n, atotvis skeende, fl&sande. 

Symptom trin dlgestlonsorganen. 

Allien ir anda frftn bdrjan ocb 8& liinge febern rfic- 
ker borta, med desnas uppfaorandie iftterviinder den van- 
ligen mycket snart. 

Torst ar alltid i mer eller mindre grad fbrbanden, 
mest under fdrsta veckan. 

Tungan ^v tidigt en gr&bvit bol&ggning, som smft- 

8 
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ningom blir tjockare; ej sallan blir den torr och straf. 
Dess tillst&nd i 1683 af mig anteoknade fall ses har 
nedan: 



Alder. 


Torr 
tiinga. 


Blot, belagd 
tunga. 


Summa. 


TiUfr. 


Dode. 


TUlfr. 


Dode. 


5 ar 


8 

32 
54 
75 
73 
52 
65 
29 
38 
19 
16 


1 
2 
10 
9 
12 
23 
27 
19 
18 
26 


19 

70 

117 

127 

125 

133 

97 

101 

67 

46 

19 

18 


1 

2 
2 

8 
10 
18 
22 
27 
25 
12 
19 


20 

78 

152 

185 

218 

225 

179 

211 

140 

128 

68 

79 


5—10 » 


10—15 »^ 


15 20 » 


20 25 » 


25—30 » , 

30—36 » 


35 40 » 


40 45 » 


46 60 » 


50—65 » 


Ofver 55 ar 


Summa 


461 


147 


929 


146 


1683 



I det ofvervagande antalet fall eller i 63,8 % har 
tungan tinder sjukdomens hela forlopp h&llit sig blot med 
mer eller mindre belaggning; endast hos 36,2 % har den 
varit torr, ett forh&Uande Bom med hogst obetydliga af- 
vikeleer upprepat sig under de sarskilda &ren. Min er- 
farenhet skiljer sig harutinnan fr&n andras, hvilka pisti 
att torr tunga i tyfus ar det vanliga mot slutet af l:sta 
veckan; s&lunda fann Murcbison p& 90 fall torr tunga i 
67 och endast i 23 visade tungan under hela sjukdoms- 
forloppet en fuktig. belaggning; afven Griesinger finner 
torr och brun beekaflfenhet hos tungan vara regel. Kan- 
handa harleder sig min hftrifran afvikande erfarenhet 
deraf, att skoterskor och konvalescenter str&ngeligen till- 
h&Uits att bupphorligt gifva feberpatienterna att dricka. 

Torr tunga har i allmanhet utmarkt sv^rare fall, 8& 
att der s&don .funnits mortaliteten varit naatan dubbelt 
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6t6rre, an der tangiftn bibehtifit mg, fuktig, eller 24,2 % 
mot 13,6 %. I dfverenstammelse h&rmed eeh med det 
fsktum, att dddligheten i tyfus stegras med &Ident, utr 
visar tabellen ook8&, att freqvensen af torr tunga okas 
med lefnada&ldem: medan ingen patient under 5 &r haft 
torr tunga, bar s&dan mellan 5 — 10 &r forekommit bos 
Vio, mellan 10 — 15 &r bos mera an ^/g, mellai^ 15 — 35 &r 
hos mera &n '/^ ocb efter 35:te &ret bos inemot balften. 
Murchison fann alia de fall, der tungan bela tiden var blot, 
yisa en mild karakter. Enligt regeln ar det ej forr an i 
slutet af forsta veckan som tungan blir torr, oftast forst 
med andra veckans bdrjan. Bj ofta bar den varit belagd 
med tjock sprickig crusta, d& afven tander ocb lappar 
ofverdragits med brunsvart belaggning; annu mera sallan 
har tungan visat sig rod ocb glatt. Med konvalescensens 
intrade afkastar den vanligen mycket snart sin belaggning. 
dppningens forbftUande bar blifvit antecknadt i fol- 
jande 1740 fall: 
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Alder. 
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S u m m a. 


ordent- 
Kg. 


trog. 


tillfal- 
lifftvis 

108. 


diarre- 
artad. 


5 

• 


• 


H 

&' 

? 


• 


• 


S: 

• 


^ 


8: 

• 


0—6 S.r 


10 

43 

76 

98 

100 

125 

92 
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61 

67 

18 

23 


1 

2 
11 
11 
15 
24 
31 
27 
21 
29 


3 

20 
60 
66 
71 
47 
36 
44 
26 
19 
12 

6 


1 

2 
3 
1 
3 
6 
7 
5 
4 
6 


5 

14 

21 

33 

38 

30 

30 

26 

12 

7 

3 

4 


1 

2 
6 
9 
4 

a 

3 
3 
4 


1 
1 
2 
6 

10 
9 
8 

11 
6 
8 
4 
1 


1 

1 
1 

2 
8 
2 
3 
1 
1 


20 

78 

152 

195 

23a 

229 

194 

224 

143 

129 

66 

74 


6—10 » 


10-16 » 

16—20 » I 


20—26 » .., 

25—30 » ,. 


30-35 » 

36—40 » 


40— 46 » 

45_50 » 


50-66 » 

Ofver 66 ar 


Summa 


794 


172 


388 


38 


223 


39 


66 


20 


1740 
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Enligt rdgeln har s&ledes dpptimgeti varit ordentlig 
(55,5 %) eller ti&got trdg (24,5 »), hos 15, i % Wvatill- ' 
f&lligtris Idsa oppiiiiigar f5r eri eUer annan dag instalt 
aig, men.^j mera an ho« 4,d % verkligt diarr^. Uppgif- 
tema hos fdrfattarne stamina h&nned dfverens ; de uppg€ 
diarr^ utgdra undantag. Murcfaifion ^) har sammanfdrt 
1782 egi]# oeh andras obBery^tioHcr i deita h&n«eeBde 
och bland deaea fdrekom diarr^ endast hos 184 (eller hos 
10,32 %y Bxkrementernas boskaffenbet hat ej fdretctt 
nfigot dnmarkningsvlirdt. I 2:ne af mina fall roro doek 
desamnia blodiUrgade, n&got som fir 8& ytterst slUlsynt i 
tyfus, att enligt Murchison bland nftra 2000 fall frftn 
London Fever Hospital tarmbl6dning endast en g&ng hos 
en gammal man fdrekom. De b&da af mig observerade 
fallen hade dddlig utg&ng och vid obdnktionen befans 
slemhuinan i nedre delen af ileum starkt blodSfverfyld 
och p& 6ina sUtUen eroderad samt tarminneh&Uet blodfar- 
gadt; fallen voro dock tydlig tyfus med normal beskaffenhet 
hos Peyerska placques, solitara foUikler och mesenterial- 
kortlar. Barrallier sdg 2 s&dana fall p& 1058, Tweedie och 
Frerichs, iifvensom Reid *) hvardera ett. En del irlandska 
lakare vilja ha funnit ett stort antal exempel p& tatmblod- 
ning i tyfus, hvaryid dock, s&som Murchison anm&rker, 
antagligen forvexling med fyfoidfeber egt rum. 

Narvaron af diarr^ synes ej rara «*- all de l e s Kkgil- 
tig, i det att fallen med diarr^ forete en dddsprooent af 
23,3, men de andra endast af 15,i. 

KrUMing iir ej ett vanligt symptom. Bland 1740 
fall har s&dan fdrekommit 187 g&nger eller hos 7,9 %. * 
Bland 90 fall observerxide Murchison krakning 9 g&nger, 
Henderson p& 198 fall 12 g&nger, hvilket sammanlagdt 
gor 7,3 % eller nastan samma procenftal som i mina ihll. 
I dessa forekom krakningen oftast strax i bdijan eller 



*) Anf, 8t. sld. 118. 

«) TircTiows JaBresber. T 1B70. IT. Sid. AZ. 
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hoB 70, A 4« — 14. dugea i]»0^de den sig .i 46 fall oeh i de 
&tez8t&eside ^1 fdr^t und^r koaval^acensen. 

Meteorism och dml^et for tryek 4. buken hafva .varit 
wjcket fi&lkyiita; den fdr^t^anvnda bar, d& den funnite, in- 
6talt sig Under eU eenare 8t4Mliuin vidstor proattatio yirium 
och u;Un al% ¥|bra.&(^d\^ af det eenare flymptomet. Detta 
bar ej foretradeavia hiUit sig jtaU ileooekallirakten qchej ya-* 
lit fdrenadt mad dwre. N&gra egna iiffror rdrande &j:e- 
komaten af deasa bida symptom bar jag ej aU framliigga. 
Betraffimde ipeteoriamen bar Murcbisai^ frftn olika b&U 
sammanfort 1^49 ajukdQmafall, af bvUka .enda^t 47 forer 
tedde tympaoiii^i i ipotsata bvartill Toddi Flint oob 
Jaoq^uQt vilja ha funi^t Klen vida oftarje, de bftda forat- 
namnda t. 0- la- oftare &n i tyfoidf^ber. 

MjelUn' bar i flertalet a£ nvina fall varit n&got for- 
atorady vanligen doQk ej mycikot. Barcallier fann den- 
sammii b^d 1202 fall 126 gto^^r (\Q,i% %) lindrigt 
forptorad, Ijebert finnn Bpj^Ufdi»U>ri|ig i % af una. fall 
o^h enligt Grie^iBger kan a&dan i m&nga epidemier allde- 
ks aaknaa. 

Urineiis MrhUlMide. 

De latliUa offenjbliggjord^ underaokningarna rdrande 
urinena f&r)i^aade.i.exan]l(en;MMaak tyfns arc temligen f&- 
taliga oiSb bafva desfutom ej alltid ledt till ^fverensatam- 
mande resultat. Dylika undereokning^tf bdra dock i en 
s&dan aji^kdom aom tyfua Tara af siurakiklt intreaae, eme-^ 
dfm, d4 .d^ i allm&nb^t inga exr ellepr tranaeudationer 
ega rami urinajbondringena ocb a^rakUdl) ^rinamneafadn- 
^ringena fi^rbftl^nde till febern bor renare framtrada an 
i ndjqga aftdra feberaiukdomar. 

F^at n&gra ord <om urinena fyaikaliska f5a:b&llanden. 
D& urinena m&ngd redan nndepr normalt ^illatAnd a& be- 
tydligt vexlar, att det knappt cir mojligt att uppge nfigot 
medeltal f5r den under 24 timmar afaondrade qvantite- 
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ten efter de oUka uppgiftema hoe olika fdrfattare, eger 
en s&dan vexling ej mindre turn hos tjrfnspatienter. Ho8 
dessa &r dock enligt regeln, oaktadt riklig drjck, urin- 
mangden «& lange febem r&cker minskad: s&lunda har 
ji^ i 20 fall, 8om jag i det afseendet annoterat, fdr feber- 
tiden funnit den tinder 24'tin)niar aftdndrade urinqvan- 
titeten i medeltal tippg& till 863 gm och fbr den efter^ 
fdljande feberfria konvalescenstiden till 1011 gm. 

Urinens spedfika vigt kan man s&ga i allm&nhet stft 
2 omy&ndt fOrhMlande till dees m&ngd, ehnru talrika un- 
dantag derifr&n ftinnits. N&stan alitid reagerar urinen 
under febern surt, ehuru den ofta redan efter 12 timmar 
antager alkalisk reaktion. Ofta afs&tter den sediment. 

Hvad nu betraffar de sarskilda urinbest&ndsdelarne, 
s& ledde s&som bekant de tidre undereokiiingarna af 
Becquerel, Simon och Lehman m. fl. rdrande den vigti- 
gaste best&ndsdelen eUer urindmnet till det resultat, att 
i febersjukdomar en fOrminskning i detsammas afsdndring 
egde rum, hvilket de derfdre ans&go fdr dessa sjukdo- 
mar karakteristiskt. Hvad sarskildt exantematisk tyfus 
ang&r, kom Haller till likadant resultat, likasom Barral- 
lier, som dock insfariiadLte 'sig: till att beetiimmaurinamne- 
halten i smiirre qvantiteter urin, ej den under 24 timmar 
afsdndrade m&ngden. Deremot fann Parkes i ett fall af 
tyfus den dagliga urin&mnemiingden under feberbtadiet 
fdr6kad med Vsj ®^ fdrokning som &fven fortfor n&gra 
dagar, sedan temperoturen nedg&tt under det normala; 
under konvalescensen sjdnk den under deH normala siff- 
ran, till hvilken den dock efter 2 — 3 dagar &ter steg. 
Afvenledes har Buchanan, som gjorde tmdersdkningar hos 
ett antal fliickfebersjuka & den dagliga urin&mnem&ngden, 
regelbundet funnit denna betydligt stegrad. Murchison ^) 
har iifven gJ6rt enstaka iakttagelser, som l&ta honom an- 
taga, att fdrdkningen af urinftmneafsondringen i tidigare 



*) Anf. 8t^ sid. 121. 
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stadier ar stdrst och att den efter 8 dagar sm&ningom 
minskas. Squarey^) faun under feberstadiet afsdndringeB 
af urinamne stegrad, bvilket afven var fdrhillandet under 
krisen och stundom under borjan af konvalescensen, hvar- 
emot i andra fall under konvalescensens borjan mangden 
af afsoadradt urinamne var formiBskad, 1 hvilka fall dess 
qvantitet, allt efter konvaleacensens faastigare eller l&ng- 
sammare fortskridande, efter kort{ure eller liingre tid Bteg 
till det normahi. 

Deremot fann Keith Anderson ') i 6 fall af tyfus, 
der dagliga undersokningar af urin&mneafsdndringen gjor*- 
des, dennas storlek under loppet af 3:a veckan, samtidigt 
med intenfiiv feber, afgjordt mindre fin under normalt 
tillst&nd; forhtilandet under lista veckan kanner ban ej 
vidare, an att ban mot slutet af densamma i 3 af fallen 
fann urinamneta mangd temligen stor, dock ej dfrer det 
normala m4ttet. 

Kosenstein ^). iakttog i 6 meddelade fall, att i ajuk- 
doment borjan det med urinen afsdndrade urinamnets 
miingd var betydligt fdrdkad, men att det sedermera, dl 
material till dess bildning bdijade tryta, analogt mod for* 
K&Uandet bos hungrande djur, sjonk vid liktidigt bog fe- 
ber betydligt under det normala, ocb detta s& mjeket 
forr ju samre patientens foreg&ende nutritionstilUt&nd var; 
med forokad intagning af fdda steg detsamma &ter. ... 

Slutligen meddelar Unrub*) en miingd fall af diverse 
febersjukdomar, bvaribland 4 flackfebrar, i bvilka alia en 
afgjord, om ej absdiut, dock relativ fordkning af urin* 
amneafsondringen under febem egde rum. 

Hartill inskranka sig, s&vidt jag bar mig bekant, de 
rorande urinamneafsondringen i exantematiak tyfus offent- 
liggjorda undersokningama, af bvilka en del ledt till ett 

*) Med. Chir. Transact. L, p. 329. 

*) Edinb. Med. Journ. Febr. 1866, p. 708. 

^ Vircb. Arcb., Bd 48, p. 87T. 

*) Vircb. Arcb., Bd 48, p. 227. 
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resultot^hvilket ikt alldelefl motsatt det,6om qt flertoletfram- 
gftr. Yttexligare iakttiigeker torde derfdre ej vara obe- 
hofliga oek jag liar Telat lemna ett litet bidmg till den 
i flera afseenden ej ovigtiga fr&gans Idsning genom med- 
delande af de qvantitativa nriaaiialyser, som jag i Sme fall 
af ex^ntematiflk tjfus Yerkstak. i>& de motsligande resul- 
tat, fiom man erh&Uit, till en del, silsom Huppert anm&r- 
ker, haft Bin grund deri, att man jemfdrt medelqvantite* 
ten per dag secerneradt urinamne hos de feberajuka med 
medelv&rdena bos friaka, under det jemforelaen kanske 
lampligare bdr ega rum mellan afadndringen hos en och 
aamma peraon i febrilt och fxiakt tillatfed, men tillfalle 
till urinanalyser fore feberna intrude vftl ej gema erbju* 
der aig, bar jag forteatt underadkningarna Ungt in i kon* 
valeacenaen, hvilkena aenare period, under hvilken patien- 
ten befinner aig i fomyarligt nutritionatiUat&ad^ och uriu' 
amnesekretionen forblir p& en temligen likformig hdjd, 
bdr egna aig for en s&dan jemfdrelae. Sant dr, a^om 
Uniuh anmarker, att den omatiindigheten verkar stdrande 
p& reaultatet, att man dervid jemfbr ett tid, d& patienten 
ej blott lider af den febrila konaumtionen utan afven 
befinner aig i partielt infinitionatillatftnd^ med en period 
hvarunder nutritionafdrh&llandena &ro goda. F6dana mangd 
och beakaffenhet inverka nemligen h&rvid ganaka betyd* 
ligt, d& det numera ej torde vara tvifvel underkastadt, 
att en ator del af de qviifvehaltiga &mnena deri omedel- 
bart aonderdelaa och ge u|)phof till urin&mne. Nddigt 
torde v&l derf&re yara att derjemte anatHUa jemfdrelae 
med urinaekretionen hoe en feberfri peraon, aom ar un» 
derkaatad aamma partiela inanition aom feberpatienten, 
hvarvid viaaerligen stdrande inverka de b&da personemaa 
olika foreg&ende nutritionafdrh&llanden, olika kroppabygg- 
nad, muakulatur m. m., aom influera p& urinamneafadn- 
dringen. 

I de 3:ne tyfusfall, der jag dagligen medelajt. titre- 



ring^) bestamt urinamne- afvensom klornfttrium-halten i 
urinen, bar jag omsorgsfullt f6r hvarje dygn tillvaratagit 
och uppmiitt den derunder afsondrade urinmaDgden. Re- 
sultatet af undersdkningarsa ses af de bifogade tabelleiBo, 
som i siirskilda kolumner upptaga patientena temperatur, 
urineiMS miiiigd for dygnet, dess apecifika vigt, albuminhalt, 
procenthalt af urinamne ocb klornatrium, dess halt af 
Mmma aumen for 24 timmar samt deu foda patienteix 
erh&llit och n&gra andra anteckningar. For storre ^sk&d- 
lighet bar jag & 3:ne kurvtaflor grafiskt framstalt samma 
personers urinamne- och klomatrium-afadndrin^ genom 
urinen, jemford med kroppstemperaturen. 

^) Enligt Liebigs mctod medelat tztreiede Iqmii^iiJr af salpe- 
tersyrad qvicksilfyeroxid. 
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Vi finna hiiraf, att i fallet YII for febertiden en 
absolut forokning af den dagliga ttriniinmeafaSndringen 
eger rum, i det deaa mangd i medeltal uppgl^ UU 37,75 
gm, under det inedelvardet for den efterfoljande feber- 
fria tiden ej ar Hogre iin 30,8 gm; om deseutom, dft den 
2:dra feberfiria dagen {oietet en sardeles Hog nfft% for 
urinamnet, imtagligen s&som vi akola se beroende pft un- 
der feberdagarne produceradt, m^n fdrst senare afson- 
dradt s&dant, de b&da fdrsta konvalescensdagarne r&knas 
med till feberperioden, bli de reap, medeltalen 38,6t gm 
under febem ocb 28,06 gm under konvalescensen. Jem- 
fores medelv&rdet, 22,66 gm, for de 4 sista dagarne af kon- 
valescensen, under hvilka urinamneafsondringen bibehoU 
sig p& en likformig hojd, 8& att detta medelvarde kan 
anses uttrycka den ifrdgavarande personena normala dag- 
liga uriniimneaffl^ndring, 8& finna vi att under febern 
produceradea 1,7 g&nger mera urinHmne an under nor- 
mala forh&Uanden. 

For fallet VIII erh&Ues for febertiden (med tillagg 
af kriadagen ocb dagen derefter) en medelmangd afsOn- 
dradt' urinamne pr dag af 32,51 gm, hvilket tal jemfordt' 
med medelv&rdet, 31,96 gm, for de aenare 9 dagarne af 
konvalescenaen, hvarunder uriniimneaekretionen var tem- 
ligen likformig, viaar en ganaka rin^a abaolut fdrokning 
af urinamneproduktionen under febern. 

Fallet IX erbjuder me^a intreaae, emedan der utom 
i andra hanaeenden iifven rdrande urinamneafsdndrin- 
gen redan tidigt eller fr&n ocb med 3:dje dygnet un- 
deraokningar kunde verkatallaa: det var nemligen en 
patient aom, efter att hafva & ajukhuset v&rdata for tyfoid- 
feber, p& 21:ata dygnet af konvaleacenaen fr&n denna in- 
sjuknade i fla.ckfeber. Har viaar aig en abaolut fordkning 
af urinamneafsondringen under febertiden: i medeltal 
25,7 gm dagligen mot 20,3 gm under de aiata 7 dagarne 
af konvaleacemaen. Vi ae hiir ockad., huru urinamneae- 
kretionen i borjan var n&got atorre an aenare: under 
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l:8ta veckan var nemligen den dagliga medelmangden 
28,02 gm, under den 2:dTa 24,04 gm. Detta fdrh&Uande 
ar latt forklatligt: under det nemligen m&ngden af in- 
tagna qvafvehaltdga fodoftmnen under hela febeftiden var 
lika obetydlig eller 8& godt som ingen, mftatei kroppens 
fdrr&d af aggh\dteilmnen och aUtB& materialet £dr urin* 
amnebildningen med 'hvaije dag bU allt mindre. I earn- 
manhang denned kan p&pekaa den linderhela obaervations- 
tiden hos denna patient funnay i' jemfqielae med de b&da 
andra patienterna, < betydligt ringa:re mangden afsondradt 
urinamne, ett fdrh&Uande som antagligen hader dn grund 
deri, att has den f5rre under den'fdfutg&ngna)tyfoidfe- 
bem en s&dan konaumtion af vafnadema egi rum, att 
vid flackfebemS' borjan deaammaiej hunnit fuUstandigt 
restitueras. Liknom under den febei^ria tiden urinamne- 
mangden ej uppgls till den fdr- eci frisk antagna dagliga 
medelmangden af 22— 30 gm (Wundt), f&r man d& ej 
vanta att un4ei^ febertiden finna eix den namnda normal- 
mangden df^^¥8ldgande>urinamneqT£^titet. F&rimanemel* 
lertid antagaj> att i- fallen YII och YHI urinHmnesekre- 
tionen i samlna proportion som i detta varit etdrre un- 
der l:8ta veckan an i '2:dra, blifva i d^ forstnamnda 
fallen de reap.* medelvardena for l:8ta veckan 44 och 37 
gm, 8&lunda ej obetydligt 6fv6r den narmala- m&ngden. 
Men d& vi i fall'et VIH' se^ denr dagliga urinamne- 
mangden {6i 2:dra vejckan .af febem fdga eller intet 
ofverstiga samina medelm&ngd undet kon^^leficen8en, be- 
visar detta ingalunda^: att ej- en relativ stegriiig af urin- 
amneafsondringen "- under febertiden egde rum : under 
sistnamnda tid fortcLrde nemligen' patin&stan'ingaqvafve- 
haltiga Slmnen, l^vAtemot Iian under ' den efterfbljande 
fortarde ej obetydligt 6&dana; Bfter Voits'm. fl:8' under- 
sdkningar totde det ^humera ej lida n&got tvifvel, att af 
de fortarda qvafv^haltigft ftiodnena endel direkt 8dnder- 
delas ocli ger upphof &t urinHmne. Man kan s&lunda 
v&nta att, om en frisk person underkastades samma par- 

9 
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tiela inanition som en febersjuk, det afs6tidrade urin- 
amnet skuUe ej obetydligt understiga normalmangden. 
Niemeyer och Unruh funno ocksS, vid anstalda forsok 
den dagliga urinamnenaangden under 8&dana forh4llanden 
nedg& till omkring 15 gm i medeltal. Jemfora vi med 
detta tal ofvan anforda siffror, finna vi att i fallet VII 
den dagliga urinamneafsondringen under febern var 
mera an 2^2 g&iig©r, i VIII mera an 2^/io g&nger och i 
IX (den af foreg&ende tyfoidfeber nedsatte patienten) 
ungefar 1,7 g&nger storre an hos en frisk person med 
samma diet. 

Af de anffirda tyfusfallen framg&r s&lunda en for- 
okning af urinamneafsondringen under febern, hvilken 
afsSndring, om observationstiden ar tillrackligt l&ng, 
otvifvelaktigt ar ett m&tt p§. urinamneproduktionen och 
allt9& p§. forbrukningen af organismens agghvitekroppar. 
Men deraf framg&r ocks& tydligen, att sekretionen af 
urinamne ingalunda g&r parallelt med kroppstemperatu- 
ren, s&som Huppert p&st§.r. En och samma patient kan 
nemligen vid hog temperatur forete jemforelsevis ringa 
urinamneafsondring, under det n&gra dagar senare, utan 
att fodan 6kats, samma afsondring ar vid liigre tempera- 
tur ganska betydlig : s&lunda i fallet VII k 13:de dagen vid 
en temperatur af 40,2® p& morgonen och 40,2° p& e. m. 
blott 25 gm, men k 15:de vid 38,4—39° 48 gm och & 
18:de dagen med en temperatur p& 36,4 — ^37,3° ej mindre 
an 55 gm. Hos fallet IX (konvalescenten fr§.n tyfoidfeber) 
nedgick urinamnemangden for 12:te dagen vid en tem- 
peratur af 38,6 — 39° till 18,4 gm eller mindre an medel- 
talet for den feberfria tiden. 

Vi finna vidare i fall VII den dagliga urinamneafson- 
dringen under krisen och de narmaste dagarne derefter 
i medeltal uppgS, till ej mindre an 43,68 gm eller 1,24 
g&nger hogre an medeltalet for feberstadiet (35,25 gm), 
afvensom.vi se, att vid hogst 40 gms urinamneafsondring 
under de foreg&ende feberdagarne denna k de b&da da- 
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game fore krisen uppg&r till 48 och 39 gm, p& kris- 
dagen sanker sig till 30 och dagen derefter stiger anda 
till 55 gm. I fallet VUI belopte sig meranamnda af- 
sondring under febern i medeltal till 30,oi gm, under 
defervescensen till 35,oi eller 1,16 g&nger bogre och 
sarskildt vieadc sig & dagen fore krisen en stegring fr&n 
28 till 37 gm, derifr&n en sankning till 31 och ny steg- 
ring dagen derp& till 36 gm. Fullkomligt i ofverens- 
stammelse med Unruhs resultat egde s&lunda i dessa fall en 
stdrre urinamneafsondring rum under krisstadiet an under 
den intensiva febern och dervid en forokning straxt fdre 
krisen, sankning samtidigt med riklig svett & kritiska 
dagen och en forhojd epikritisk afsondring, som rackte 1 
eller 2 dagar och i synnerhet i det ena fallet betyd- 
Ugt ofversteg afsondringen under febern. Endast i feUet 
IX med foreg&ende nedsatljping af nutritionen genom 
tyfoidfebem se vi en sm&ningom skeende sankning af 
urinamneafsondringen. 

Af de b§.da forsta fallen, jemforda med Unruhs iakt- 
tagelser, vill det synas, som om strax efter krisen vid 
normal temperatur en betydlig urinamneafg&ng vanligen 
egde rum, hvilken ofta mycket ofvertraffar den i febern. 
Huppert, som afven iakttagit detsamma i pneumoni, skju- 
ter skulden dertill p& resorption af exsudatet, n&got som 
i de anfdrda tyfusfallen ej forefans. Att den epikri- 
tiska stegringen af urinamneafg&ngen ej heller berodde 
fk okad upptagning . af foda, ar Stminstone i fallet YII 
tydligt. Att tillskottet i qvafveafsondringfin efter kri- 
sen ej kan i vasendtlig m&n harleda sig fr&n fodan, 
ar dessutom, s&som Riesenfeld anmarkt, tydligt deraf 
att, d& organismen omedelbart efter febeni be£nner sig 
i ett tillst&nd af inanition, ytterligare stegradt genom den 
forhojda febrila konsumtionen, en stor del af fodan 
m&ste &tg& till vafnadernas reparation; harledde sig det 
afsondrade urinamnet fr&n fodan, skulle detsamma ome- 
delbart efter febern vara relatift obetydligt och urinamne- 
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kurvan derefter med hvarje dag stiga, hvaremot vi i 
atallet se densamma fr&n en abnorm hojd sanka sig till 
det normala. Andra orsaker m&Bte derfore finnas till 
den epikritiska stegringen af urinamneafsondringen. Tank- 
bart ar, att den orsakas af okad urinafsdndring; s&dan 
egde visserligen rum hoe n:o VII och ehuru i mindre grad 
hos n:o VIII, men flera exempel fr&n de anforda fallen 
skuUe kunna framvisas derpS., att urinamneafsondringen 
ingalunda stiger eller faller med urinafsondringen : vi se 
s&lunda att i fallet VII & 26:te dagen 1230 gm urin af- 
sdndrades, inneh&Uande 21 gm uriniimne, hvaremot §l 10:de 
med 790 gm urin afgingo 35 gm urinamne. Aterst&r d& att 
antaga antingen en fortg&ende stegrad oxidation af orga- 
nismens proteinkroppar eller ock en retention af under 
febern bildade exkretionsprodukter. Det ar mojligt, att 
det forra ar hS-ndelsen, doci med fastadt afseende derp&, 
att temperaturen nedg&tt till eller under det normala, 
6y3,rligen i s&dan ^ad att hela den afsondrade urinamne- 
mangden kan deraf forklaras. Man nodgas derfore an- 
taga, att under febem retention eger rum af en del 
urinamne, eller, d& detta enligt Voit &tminstone under 
normala forh&Uanden ej synes kunna hopa sig i orga- 
nismen, snarare att en del andra produkter af agghvite- 
kropparnes sonderfall, utan att fullstandigt oxideras till 
urinamne, till en tid qvarh&Uas i organismen, fSr att 
sedermera fullstandigt forbrannas och aflagsnas. 

Antagandet af retention af urinamne eller andra pro- 
dukter af amnesomsiittningen i flackfeber gjordes redan 
af engelsmannen Keith Anderson och anvandes af honom 
till stod for den i England allmanna ^sigten, att de ner- 
vosa symptomen i exantematisk tyfus aro af uremisk 
natur. Men d& Keith Anderson, p^ grund deraf att han 
fann forminskningen och upphdrandet af dessa nervosa 
symptom omedelbart foreg&s af riklig urinamneafsondring, 
anser desamma harleda sig fr&n retention af urinamne i 
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kroppen, kan man med Rosenstein deremot inv^nda, att 
i alia hans fall, efter riklig afsondring for en g&ng af 
urinamne, denna dock &ter sjonk utan att derfor p& nytt 
nervosa symptom upptradde. Af de 2289 fall af tyfus, 
Bom jag haft tillfalle att observera, hafva dessutom en* 
dast 3:ne foretett uremiska konvulsioner och i dessa 
forefans kronisk nephritis. 

Af det anforda synes framg&, att den okade urin* 
amneafsondringen i tyfus Hr sekund§.r i forh&llande till 
teiQperaturstegringen, men deraf foljer ej, att ocks& pro- 
duktionen deraf eller med andra ord det stegrade son- 
derfallet af kroppens qvafvehaltiga best&ndsdelar ar se* 
kundSr, hvilket i sjelfva verket synes mindre sannolikt; 
snarare f&r man antaga att b&da, temperaturstegringen 
och den 5kade oms&ttningen af de qvafvehaltiga best&nds* 
delame, aro framkallade af samma orsak. 

Med afseende p& klomatriufn'af&ondnrxgen med uri* 
nen i tyfus har jag, utom i de 3 anfdrda fallen der jag 
noggrant medelst titrering bestamt urinens halt af klor- 
natrium, i omkring 50 fall medeht IfiBning af nitr. 
argentic, ungefarligen uppskattat densamma. Jag har 
dervid kommit till det resultat, att koksaltsafg&ngen med 
urinen forh&ller sig i flackfebern p& alldeles samma 
satt som i andra febersjukdomar: den minskas betydligt, 
8& att p& feberns hdjd den dagligen afsdndrade qvantite- 
ten nedg&r anda till 0,6 gm. I och med detsamma fe- 
bem borjar visa tecken till sanknins^, boriar koksaltsaf- 
sandriogi sm4ningom stiga f5r a/farst'temUgen sent 
uppn& sin normala hojd (jfr tabellema och kurvtaflorna). 
S&som i pneumoni m. fl. sjukdomar kan man i tyfus ej 
skjuta en del af skulden till den minskade klornatrium* 
afg&ngen p& exsudationer, dk s&dana i allmanhet har ej • 
forefinnas. Det forminskade upptagandet af klornatrium 
med fodan ar ej heller ensamt tillrackligt att forklara 
iiamnda minskning, dk Murchison och Buchanan genom 
att gifva tyfuspatienter temligen stora doser koksalt (2 
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drakmer— 1^2 uns) ej fSrm&dde stegra urinens halt deraf 
och d& af de forut meddelade tabellerna tydligen visar 
sig, att urinens klornatriumhalt borjade stiga, innan pa- 
tienterna erhoUo n&gon tillokning i foda ^). Af sist- 
namnda omstandighet synes afven framg^, att hindrad 
absorption ej kan vara skulden till urinens minskade 
kloridhalt, utan m&ste den genom febern fdrandrade am- 
nesomsattningen antagas vara af best&mdt infiytande der- 
p&, 8§L att retention af kloriderna i organismen eger rum. 
Borande freqvensen af albuminuri i exantematisk 
tyfus aro uppgifterna hos forfattarne mycket olika, 
hvarpd ej heller ar att undra, enar de iakttagelser hvar- 
p& de stodja sig i allmanhet aro ytterst f&taliga ^). Dk 
det antal tyfuspatienter, hvilkas urin blifvit under deras 
vistelse k sjukhuset vid Homsgatan hvarannan dag prof- 
vad p& albumin, uppg&r till 1660, torde den procentsifira 
som dervid erh&Uits, eller 67,7 ^/o, vara ett temligen nog- 
grant uttryck for freqvensen af albuminuri i tyfus, s& mycket 
mera som detta procentforh&Uande varit i det narmastc lika 
for olika epidemier. For 1874 och 1875 &rs epidemier 
var detta procenttal alldeles lika eller 69 7o» ^^^ 1872 
n&got lagre eller 63 %. Detta lagre tal for 1872 st&r 
utan allt tvifvel i sammanhang med flackfeberns lin- 
drigare beskaffenhet under detta &r, d& mortaliteten en- 
dast uppgick till 12,7 % mot 17,4 % ^^^ 1^»* % under 
de b3.da andra kren. Ett s&dant sammanhang mellan 
narvaron af albuminuri i storre eller mindre grad och 
flackfeberns mer eller mindre sv&rartade beskaffenhet 



^) I 8 af Sqnareys 18 fall intradde 5kning af kloraalterna i uri- 
nen redan fore defervescensens fuUandmng, 2 g&nger just vid slu- 
tet deraf och i de ofriga 2 — 3 dagar fore feberns fullstandiga upp- 
horande. 

^) Salnnda uppger sig Murchison ha funnit albuminuri hos 20 
tyfuspatienter af 28 undersokta, Squarey hos 12 af 18, men Wun- 
derlich endast hos 4 af 49, Griesinger i 8 fall af 16, Rosenstein i 
6 af 39 och Da Costa (Amer. Journ. of med. sc. 1866, Vol. II, pag. 
17) i 8 fall af 21. Deremot har Langell undersokt 703 fall och 
dervid funnit albuminuri hos 413 (= 58,76 ®/o). 
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framg&r dessutom tydligen ur de af mig gjorda berak- 
ningama. Deraf visar sig nemligen, att i de fall, der al- 
buminuri alldeles saknats, mortaliteten endast uppg&tt 
till 4,3 ^Iq, der blott sp&r af albumin funnits i urinen 
till 11,9 %, der albuminhalten varit ringa till 18,6 %, 
der den varit m&ttlig till 23,2 % ocli der den varit rik- 
lig till 32 %. I ofverensstammelse dermed att flack- 
febern blir allt mera grav ju aldre patientema aro, bar 
ocks& freqvensen af albuminuri stegrats med S,ldem. 
Sllunda iippgS.r den fdr barn under 5 S.r endast till 20 ^/q, 
mellan 5—15 &r till 42 «/o, derifr&n intill 20 &r till 51 % 
mellan 20—25 &r till 68 % for foljande 5 &r till 72 
<>/o, mellan 30—35 &r till 74 Vo och mellan 35—40 &r 
till 81 ®/o; sedermera foreter den visserligen for de 3 
foljande bogre ildersklassema en ringa gradvis skeende 
sankning till reap. 77 «/o, 73 ^/o, 70 <^/o, men hojer sig 
for &ldern ofver 55 &r &ter till 82 %. Nedanstiende 
tabell torde belysa det sagda: 
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29 
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44 
76 
87 
70 
60 
46 
36 
23 
31 
17 
9 


1 

2 
3 

7 
6 
2 
3 


20 

76 
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25 30 » 


30— 36» 
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•• 
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Summa 


127 


60 


238 


72 
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68 


228 


31 


614 


23 


1660 
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Det dr s&lunda tydligt, att albuminurien ar en ganska 
aggraverande komplikation till tyfus, men k andra sidan 
har det visat sig, att de engelska forfattarne betydligt 
ofverdrifva dess betydelse, d& de nastan uteslutande till- 
ekrifva densamma de sv&ra cerebrala symptomen och den 
dodliga utg&ngen i tyfus. Sv&ra nervfiymptom och dod- 
lig utg&ng intraffa nemligen ej s& alldeles sallan, utan 
att sp&r till albumin visat sig i urinen, s& att, s&som re- 
dan namnts, 4,3 ^/q aflidit af* dem, bos hvilka albuminuii 
saknats. Albuminurien har mycket ofta iakttagits under 
f6rsta yeckan af sjukdomen, tidigast & 4:de dagen; i all- 
manhet synes den upptrada ungefar samtidigt med exan- 
temet och ^nligt regeln upphor den ungefar p& samma 
g&ng som febern. I de fall, der albuminuri forefinnes, 
visar den mikroskopiska undersokningen i urinens botten- 
sats enligt regeln storre eller mindre miingd af mer eller 
mindre korniga och sonderfallande njurepitelceller, dels 
fria, dels forenade till tubularafgjutningar. 

Till slut vill jag namna, att hos en patient med 

diabetes mellitus, som efter 24 dagars vistelse k ^juk- 

huset insjuknade i tyfus, torsten och urinafsondringen 

efter 5 dagar betydligt minskades, liksom urinens socker- 

halt och specifika vigt (den senare fr&n 1,034 till 1,023), 

men att ungefar 4 dagar efter krisen specifika vigten 

och sockerhalten &ter voro s&som forut. 

f 

Symptom fr&n nerrsystemet. 

. HufvudvarJc har varit ett mycket vanligt symptom 
eller fSrekommit i % af mina fall. Merendels af dof 
och mycket lindrig beskaffenhet, har densamma vanligen 
instalt sig strax i sjukdomens boijan och fortfarit under 
l:sta veckan, sallan langre, men ofta blott n&gra dagar. 
Ej sallan har den varit forenad med svindel. Samtidigt 
med hufvudvarken, dock ej sk ofta som denna, fore- 
komma smdrtor i rygg och extremitefer, oftast dofva, 
men ej sallan ganska haftiga; for mig sjelf var olidlig 
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vark i nacken under de 4 forsta dagarne det meet be- 
svarande symptomet. Stundom installer sig under kou; 
valescensen omhet och vark i lederna. 

Af de under det 8& kallade nervosa stadlet sig in- 
stallande nervsymptomen aro de fomamsta bar nedan 
tabellariskt sammanstalda: 
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384 
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8 


23 


38 


69 
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Delirium^ oftast mite, mindre ofta mussitans eller 
furibundum, bar forekommit bos 506 af 1629 fall, bvilket 
gor endast 31, i %. Oftare fann Murcbison detta symp- 
tom, eller bos 52 af 90 (57,7 ^), men Henderson bland 
198 fall endast 48 g&nger (24,2 %). 1 flertalet af mina 
ofriga fall instalde sig dessutom mot slutet af forsta 
veckan en lindrigare forvirring ocb slobet af sjalsformo- 
genbetema, bvilken endast i de mildaste fallen saknades. 
Bland barn under 15 kr bar delirium endast forekommit 
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hos 14 % och detta oftare hos aldre an hos yngre barn, 
/or aldem 15—25 &r hos 18,66 %, mellan 25 — 45 dr hos 
26,88 ®|o och bland patienter ofver 45 &r hos 24,60 %, De- 
liriet har oftast upptradt i slutet af l:sta veckan eller bor- 
jan af den andra, har vanligen rackt intill doden eller 
rekonvalescensens intrade; i ett fttal fall har det dock 
fortfarit 'flora dagar sedan febern' upphort och stundom 
forsvunnit flora dygn innan rekonvalescensen intradt. 
Mortaliteten for patienter med delirium har uppg&tt till 
24,11 %y under det medelmortaliteten for alia de v&rdade 
uppg^tt till 15,94 %^ s& att namnda symptom ej iir utan. 
all prognostisk betydelse; i 10 fall af 11 letala fann 
Murchison delirier och Jenner i 28 af 43. 

Oftast har deliriet instalt sig under natten, under 
det patienten pd. dagen legat stupid och somnig; dS. det- 
samma fortfarit dygnet om, har det vanligen varit star- 
kare p& natten. 

Vanligen iir det, s&som namndt, mildt: de sjuka 
ligga stilla och mumla mer eller mindre osammanhan- 
gande ord eller ock visa de sig oroliga, somnlosa, kasta 
sig i sangen. Temligen sallsjmt har delirium ferox varit; 
dervid forsoker den sjuke att springa upp, gor stundom 
forsok att kasta sig ut genom fonstret, skriker och vas- 
nas och utvecklar ofta stor muskelkraft. I denna form 
har delirium endast forekommit i 65 fall (4 %), Jenner 
fann s&dant i 7 af 43 letala fall, Murchison 8 g§,nger pS 
90 fall. 

Stupor i mer eller mindre grad har forekommit i 
niistan alia fallen och, der delirium forefunnits, har pa- 
tienten vanligen p§. dagen legat stupid och somnig, men 
varit somnlos och yrat p& natten. Somnloshet har varit 
regeln hos aldre personer under l:sta veckan och borjan 
af den andra samt stundom rackt anda till konvalescen- 
sens intrade, hvaremot barn vanligen sofvit b&de dag 
och natt. Betydligare somnolens har vanligen ej fore 
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midten af 2:dra veckan intradt ocH endast i sv&rarc fall 
har den ofverg&tt i djup sopor och coma. 

Forlust-af muskelkraften &r ett mycket vanligt sym- 
ptom, som ofta afven i mycket lindriga fall dv bland de 
mest framst&ende. Detta har gjort, att patientema i all- 
manhet ej lange eft^r insjuknandet fdrm&tt vara uppe, 
8&som synes af nedanst&ende tabell ofver antalet dagar 
som &tg&tt, innan patientema efter insjuknandet 
m&st intaga sangen: 
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Haraf synes, att ett ej ringa antal (14,8 %) redan 
tikn och med l:sta sjukdomsdagen m&st intaga sdngen, 
hvilket med ett ungefar lika antal varit handelsen §l 
2:dra dagen (15 %), oftare & 3:dje (27 %), derefter tem- 
ligen ofta & 4:de och 5:te, men senare sallan. Till lik- 
nande resultat kommer Murchison p& grund af 64 fall, 
afvensom andra forfattare. AUtjemnt tilltagande och 
nSende sin hojd kring midten af andra veckan, har pro- 
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strationen vid denna tid hos flertalet, afven de lindrigare 
fallen, • varit s& pass betydlig, att patienten niippeligen 
kunnat stodja p& bcnen och endast med stor ev&righet 
fora dricksglaset till mimnen. Endast i ett mindre an- 
tal fall bar dock en s& betydlig prostratio virium egt rum, 
att dea sjuke legat alldeles redlos i rygglage med benagen- 
bet att sjunka ned mot sangfotterna ocb med ofrivilligt af- 
g&ende urin ocb exkrementer; detta bar ej varit bandel- 
sen bos mera an 102 eller 6,3 °/o, af bvilka 43 eller 42, i % 
aflidit. I ej mera an 5 fall bar forlamning af bl4s- 
vaggarna gjort tappning af urinen nodvandig. Till para- 
lytiska symptom ar dessutom att rakna 5gonens oppen- 
st&ende i sv^are fall med ty ^tfdljande ulceration af 
cornea, ofdrmdga att stracka fram tungan ocb stundom 
oform&ga att svalja. 

Subsultus tendinum bar endast i sv&ra fall forekom- 
mit, inalles 61 g&nger (3,7 %); i flertalet (62,3 ®/o) af 
dessa fall bar utg&ngen varit letal. Temligen vanlig bar 
i sv&rare fall darrning af bander ocb tunga varit. 

Ofrivilliga uttomningar i forening med boggradig 
prostratio virium bafva i 102 fall (6,a %) anmarkts, med 
dodlig utg&ng i 42, i % af fallen. Murcbison fann namnnda 
symptom i Vs af sina fall. 

Allmdnna konvulsioner bafva forekommit 3 g&nger, 
2 g&nger kort fore doden, i det 3:dje fallet intradde 
belsa; alia 3 g&ngema voro konvulsionerna af uremisk 
natur. 

I betydligare grad bar horseln varit forsvagad hos 
146 patienter eller 9 %; mortaliteten bar i dessa fall va- 
rit ringa eller endast 5,6 %, under det medelmortaliteten 
i alia tyfusfallen varit 15,9 %, bvilket kunde synas be- 
krafta den gamla, redan af Fracastorius fraimstalda, &8ig- 
ten att forsvagad borsel i tyfus vore ett gynsamt symp- 
tom. Densamma synes vara dels att tillskrifva en fr&n 
svalget fortplantad katarr, dels ett nervost fenomen, 
kanske beroende p& forslappning af orats sm& muskier 
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(Stokes). Hdrande tiden d& forsvagad hSrsel fdrst obser- 
verats, bar det skett k 5:te dagen en g&ng, k 6:te tie, & 
7:de en, & 8:de fyra, p& 9:de tv&, p& 10:de en, p& ll:te 
fern, k 12:te tv&, & 13:de fyra, & 14:de fem, & 15:de tv&, 
& 16:de fem, & 17:de tv& g&nger. 

S&som namndt dr, bar man velat anse nervsymptomen 
vara beroende af temperaturfSrbojningen. Vore s&dant 
forb&Uandet, skulle den mer eller mindre sv&ra beskaffen- 
heten af de forra ratta sig efter graden af den senare. 
Men detta ar ingalunda bandelsen. I fallet n:o VI se vi 
8v&ra nervsymptom forefinnas, under det temperatnren 
stone delen af tiden h&ller sig ganska l&g, cob m&nga 
slidana exempel skulle kunna anforas; ocb k andra si- 
dan triiffar man ej sallan fall med ganska bog tempe- 
ratuT, utan att sv&ra nervsymptom forefinnas. Nerv- 
symptomen blifva i tyfus forst rigtigt utpreglade vid en 
tidpunkt, dk temperatnren redan borjat n&got sanka sig, 
och i de fall, der jag medelst salicylsyra eller kinasalt 
i stora doser lyckats b&Ua temperatnren vid ett l&gt grad- 
tal, bar jag ej sett nervsymptomen derigenom p& ringaste 
satt formildras. Annu mindre kan man af redan anfdrda 
skal bitrada en del engelska fdrfattares &sigt, att de ner- 
vosa symptomen aro af uremisk natur, afvensom ej beller 
Bosensteins ^) antagande, att desamma bero p& inanition, 
bar mycket sannolikbet for sig, d& man vet, att kropps- 
vigten genom tyfus. ej s& raskt ocb betydligt reduceras, 
som vid ett s&dant antagande vore nSdvandigt. Deremot 
talar de namnda symptomens tidiga upptradande ocb de- 
las p&tagliga likbet med symptomen vid en del intoxika- 
tioner med kemiska gifter derfor, att desamma genom 
fijelfva infektionen direkt framkallas. 



Sedan jag redan forut framhfillit olikbeterna emellan ty- 
fus ocb tyfoidfeber 1 afseende p& temperaturforh&llandena, 

^) An£. St. aid. 398. 
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Till jag liar egoa n&gon appmarksamliet &t skiljaktigheterna 
med hanseende till de ofriga vigtigare symptomen. 

Betraffande cirkulationsorganen ar i delta hanseende 
foga att saga: liksom i tyfus stiger och faller i allmanhet 
afven i tyfoidfebern pulsens hastighet med temperatnren ; puls- 
kurvan ar derfor i det narmaste parallel med temperaturkur- 
van ocli gestaltar sig s&lunda betydligt olika i de b&da sjuk- 
domame. Det ar dock an mera an i tyfus ISngt ifr&n kon- 
stant att i tyfoidfebern finna pulsfreqvensen h&lla jemna steg 
med temperatnren, i det att bland mina fall af den seuare 
sjukdomen det ej sallan forekommit, att t. ex. vid en tempera- 
tnr pa 40,2^ pulsfreqvensen endast uppg&tt till 84, under det 
pulsen vid 38,3® gjort 116 och vid 39,7® 112 slag i minuten 
o. s. y.; pulsus dicrotus har har oftare forekommit. Nas- 
blodning har varit ett vida vanligare symptom an i flackfebern, 
i det s&dan instalt sig hos ungefar en fjerdedel af tyfoidfeber- 
patienterna. 

Storre olikhet hafva dessa foretett betraffande symptomen 
fr&n huden. S&lunda hafva af mina 536 tyfoidfeberfall 20% 
saknat exantem, hvarvid visserligen i en del af dessa narva- 
ron deraf fore patienternas ankomst till sjukhuset ar mojlig. 
Af de 80 % af fallen, i hvilka roseolaflackar iakttagits, har 
ftertalet eller '/^ foretett desamma i ringa mangd, 5 — 10— 
15 eller foga derofver, och de hafva d& mest varit inskrankta 
till buken och nedre delen af thorax; i det &terst&ende flta- 
let hafva flackarna kunnat uppg& anda till 50—100, men endast 
i 4 fall varit talrikare och utbredda ofver hela kroppen, afven 
ansigtet. Oftast intraffade deras forsta framtradande under 
forra halften af den 2:dra veckan, tidigast & 6:te sjukdoms- 
dagen, senast i 3:dje veckans borjan. De sarskilda Hackame 
qvarstodo i allmanhet endast n&gra dagar, men nya fram- 
kommo vanligen i de forbleknades stalle och detta intill mid- 
ten af 3:dje veckan eller langre. Flackarne i tyfoidfebern 
hafva sMunda framtradt senare an i tyfus och skoftals samt 
sallan visat sig & ansigte och extremiteter och hafva enligt re- 
geln varit mycket sparsamma; men afven d& de undantagsvis 
varit talrikare, hafva de utan synnerlig sv&righet l&tit skilja 
sig fr&n tyfusexantemet. Desamma hafva nemligen i allman- 
het varit sm&, af knappn&lshufvuds till lins' storlek, af regel- 
bunden rund form, skarpt begransade och ej med hvarandra 
sammanflytande, utan &tski]da af mellanliggande frisk hud, 
samt n&got upphojda; oftast Ijusroda, stundom morkroda, hafva 
de n&gra g&nger haft livid anstrykning, men ej genomg^tt 
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de for tyfusexaniemet anmarkta fargforandringarna ocb stadse 
varit for tryck forsvinnande. Under det dessutom i flackfe- 
bern ansigtet vanligen varit turgescerande och rodt saint con- 
junctivae injicierade, har i tyfoidfeber ansigtet merendels va- 
rit blekt eller visat en begransad rodnad & kinderna. 

Hvad symptomen fr&n respirationsorganen ang&r, s& upp- 
gifves bronkialkatarr vara mindre vanlig i tyfoidfeber, en 
uppgift som jag ej funnit bekraftad, i det att af 141 i det 
afseendet antecknade fall 88 % foretett detta symptom, hvil- 
ket dock hos ej mera an 22,7 % varit af n&gon betydenhet; 
endast hos 12 % bar lungkatarr alldeles saknats. 

Betraffande digestionsorganen har diarr6 i mina tyfoid- 
feberfall visserligen ingalunda forekommit && nastan konstant, 
som en del forfattare uppgifva (i ofver 90 %), men dock till- 
rackligt ofta for att utgora en ej ovigtig olikhet mellan de 
b&da sjukdomarna. Uti 41,6 % af mina 536 tyfoidfeberfall 
har nemligen diarr6 forekommit, hos 8 % har forstoppning 
egt rum och hos llterstoden oppningen varit oxdentlig eller 
endast tillfalligtvis Ids. N&gon likhet med den for tyfoid- 
febern egendomliga beskaffenheten af oppningarna har jag ej 
iakttagit i n&got fall af tyfus, i hvilken ockd& meteorism sal- 
Ian forekommit och d& ej i forening med n&gon smarta i 
buken eller omhet for tryck, hvilka symptom deremot aro i 
tyfoidfeber mycket vanliga. Ofver tungans beskaffenhet hafva 
endast i 88 af mina tyfoidfeberfall noggranna anteckningar 
blifvit gjorda: i allmanhet under hela forsta veckan fuktig, 
har densamma endast i 9,i % af dessa fall bibeh&llit sig s&- 
dan under sjukdomens hela forlopp, hvarvid den varit mer 
eller mindre ofverdragen med en hvit eller gulaktig belagg- 
ning; hos 54,6 % har tungan under sjukdomens fortg&ng an- 
tagit lindrigt torr och straf beskaffenhet och hos 36,4 % blif- 
vit mera torr och brun. 

Af 349 tyfoidfeberfall, i hvilka jag undersokt urinen p& 
agghvita, hafva 52,3 % h&llit s&dan i mer eller mindre grad 
och 47,7 % varit fria derifr&n. For de forra.har mortalite- 
ten uppg&tt till 16,4 ^, for de senare till 5,7 %^ afvensom 
mortalitetsprocenten stigit med graden af agghvitehalt hos 
urinen, s& att densamma endast uppg&tt till 7,5 % vid blott 
sp&r af albumin, men till 17,5 % vid ringa samt till 25,8 % 
vid m&ttlig och betydlig agghvitehalt. Liksom vid tyfus ar 
B&lunda afven har albuminurien ej utan inflytande p& pro- 
gnosen. Vid narvaro af albumin i urinen har denna vanligen 
afven h&llit njurepitelceller och cylindrar, som dock i ett min- 
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dre antal fall saknats. D& albnminb alien yarit mycket ringa, 
bar den vanligen afven varit temligen obestandig, 8& attden 
funnits ena dagen, men saknats den andra, for att ofta efter 
en eller par dagar &ter framtrada. Vid n&got storre albu- 
minbalt bar densamma varit mera bestandig, s& att den i 
allmanbet qvarst&tt fttminstone s& lange, som febern b&llit sig 
vid nngefar oforminskad bdjd.- Albnminnrien, som synes 
vara n&got mindre vanlig i tyfoidfeber, npptrader der senare 
eller vanligen forst mot slutet af andra veckan, nnder det i 
tyfns s&dan ganska ofta forefunnits redan under forsta vec- 
kan. I afseende p& klorsalternas betydliga forminskning i uri- 
nen synas de b&da sjukdomarne forb&Ua sig lika.^) 

Symptomen fr&n nervsystemet aro de, som for de begge 
febrame erbjuda mesta likbeten. Ej beller i tyfoidfeber stir 
graden af desamma i konstant forb&Uande till temperaturgra- 
den, i det att patienter ofta kunnat ligga i soporost tillstUnd 
p& dagen ocb yra bafkigt p& natten vid en temperatur p& 
39,5^ under det andra vid en ib&llande aftontemperator p§ 
40 — 41® blott foretett apati ocb orolig somn. Talnka exem- 
pel skiille kunna anforas p& ett dylikt forb&Uande, bvilket 
visar, att ej den boga temperaturen i ocb for sig ar orsak 
till de sv&ra nervosa symptomen, utan att denna ar att soka 
annorstades, antagligen i sjelfva infektionen. D& man s&som 
bevis for det isynnerbet af Liebermeister framb&Una kaasal- 
sammanbanget mellan temperaturstegringens intensitdt ocb de 
nervosa storelserna i tyfoidfeber ocb tyfus anfor, att kalla bad 
minska bjernsymptomen, kan deremot invandas, att en s&dan 
valgorande inverkan svHrligen kan bero p& den af desamma 
framkallade temperatursankningen, bvilken, s&som vi skola se, 
alltid ar ganska ringa ocb snart ofverg&ende, utan med mera 
skal bor skrifvas p& rakningen af deras genom de periferiska 
nervema formedlade inverkan p& nervcentra. — Olikbeter finnas 
dock af^en i afseende p& dessa symptom emellan de b&da sjuk- 
domarna, i det att stupor ocb somnolens aro vanligare ocb in- 
stalla sig tidigare i tyfus, der afven delirium forr npptrader; ut- 
preglad muskelsvagbet infinner sig i tyfoidfeber l&ng^ senare. 

^) Pnenmonien visar stor dfverensst&mmelse med tyfus och 
tyfoidfeber ej blott i afseende p& klorsalternas betydliga minskning 
i nrinen, utan afven betraffande forekomsten af albomin deri. Af 
244 af mig undersokta fall af lunglnflammation bar albmnlnuri 
funnits hos 47 % ocb saknats hos 53 %\ mortaliteten bar i forra 
fallet uppg&tt till 20 % mot 6,6 % i det senare samt stigit med 
graden af aggbvitebalt hos urinen, s& att den fr&n att utgdra 16 
% vid ringa bait af albumin, uppg&tt till 25 % vid m&ttlig ocb 33,s 
% vid riklig halt deraf. 
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SZoxuplilcatLozier oclx folodsjiolcdozzxar. 

S&dana upptrada vid exantemisk tyfus ej sardeles 
ofta, s^om man af omst4ende tabell kan se. I det ofver- 
vagande antalet fall af foga betydelse, hafva dock kom- 
plikationerna stundom i vasendtlig mdn bidragit till dodlig 
utg&ng eller till konvalescensens forlangande. 

Huden med den subkutana bindevafven bar jemte 
respirationsorganen oftast varit sate derfor. S&lunda bar 
erysipelas forekommit i 35 fall, af hvilka ^ j^haft letal 
Titg^g. Oftast bdrjande §l nasan, bar rosutslaget utbredt 
sig 5fver ansigtet ocb stundom s3,som erysipelas ambu- 
lans promenerat ofver en stor del af kroppsytan. Van- 
ligen bar den ej gjort sitt intrade fore 3:dje veekan, of- 
tast efter redan borjad konvalescens (i 2:dra veekan 3 
g&nger, i 3:dje 13, i 4:de veekan eller senare 19 g&nger). 

Parotitis i form af inflammation af bindevafven 
kring parotis bar forekommit bos 52 patienter, af bvilka 
nara \ aflidit. Tidigast bar denna komplikation instalt 
sig mot slutet af 2:dra veekan, vida oftare under den 
3:dje ocb ej sallan i 4:de, sdlunda vanligen sedan den 
primara febern uppbort. Den bar forekommit i alia 3.1- 
drar, bar nastan lika ofta (15 g&nger) varit dubbelsidig, 
som bogersidig (19) eller venstersidig (18). I n&gra fall 
bar resolution intradt; eljest bar rask ofverg&ng i suppu- 
ration varit det vanliga ocb denna bar for det mesta 
tagit en betydlig utstrackning, bvarvid, om ej incision i 
ratt tid gjorts, varet banat sig vag ut&t eller i meatus 
auditor, ext. (ett par g&nger in&t munnen). Under ymnig 
varafg&ng ocb afstotning af nekroserade bindv£lfstanor 
har barigenom, om ej dod intradt, konvalescensen blifvit 
betydligt forlangd. Parotiter bafva blifvit iakttagna i 
de flesta tyfusepidemier ocb ansedda for en sv&r kom- 
plikation. Men d§, Murcbison p& grund af den ej ovan- 
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liga forekomsten af dexma komplikation, iifVensom af 
liknande inflammation i bindevafven omkring subma- 
xillarkortlarne, bvaraf jag iakttagit 3 fall, samt af kar- 
bunkler, furunkler och subkutana abscesser San- 
dra stallen af kroppen, sSdana de ocks4 i 26 af mina 
fall forekommit, deribland en gSng en suppurerande 
Ijumskbubon, vill finna en ofverg&ng till orientalieka pe- 
sten, bvars moderna form tyfus skuUe vara, s& synes ban 
derfor ej hafva forebragt nojaktiga skal. Bland de i mina 
fall forekommande suppurationerna fortjena att om- 
namnas 3:ne fall, der desamma hade sitt sate p§. sidan af 
larynx med utg&ngspunkt, s&som det syntes, fr&n binde- 
vafven omkring glandula tbyreoidea; i 2 af dessa fall 
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instalde sig dod genom qvafning, innan trakeotomi hann 
goras, i det 3:dje raddades genom namnda operation pa- 
tientens lif . 

Decubitus har ej fdrekommit mer an i 35 fall (el- 
ler 1,6 *^/o) och hufvudsakligen i s&dana, der sjukdomen 
genom andra komplikationer dragits ut p& tiden; den 
bidrager i hog grad till sjukdomens forlangande och af- 
ven till dess letala utgftng, eom i ej l&ngt ifrftn halfva 
antalet intradt. Oftast har den haft sitt sate & sakralre- 
gionen, men afven forekommit p& andra. stallen af b&len, 
i SYonen, & bakhufvudet. Med undantag af bam under 10 
&r, har ingen &lder g&tt fri derfor. En g&ng har den 
instalt sig s& tidigt som & 10:de dagen, eljest i slutet af 
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2:dra veckan (8 gS-nger) och annu oftare i 3:dje (13) och 
i 4:de eller annu senare (13). 

Spontant gangren i periferiska delar bar af mig 
endast i 3 fall iakttagits, nemligen i en tS,, §, praeputium, 
§L labia minora vulvae; Hit kan afven foras ett fall af 
noma hos ett 4 &rs barn, i forening med parotitis ocli 
pneunomi, efter tyfusprocessens slut; noman borjade p4 
insidan af venstra kinden, S.8tadkom der stor forodelse 
ocb utbredde sig till tandkottet p& samma sida samtslu- 
tade med dod, I vissa epidemier synes spontant gan- 
gren hafva varit vida vanligare: s&lunda observerade Est- 
lander ^) under epidemien i Finland 1867—8, jemte brand 
i kind, underlapp ocb genitalia, ej mindre an 31 g&nger 
s&dan i nedre extremiteterne ; i 14 af dessa fall forefans 
artertrorabos, i 7 ej ocb i 10 var fdrb&Uandet ovisst. 

Pempbigus bar i n^gra fall instalt sig under kon- 
valescensen. En g&ng uppkom ett stort difteritiekt 
s&r & ena klinkan. En sparsam eruption af snart fortor- 
kande berpesbl&sor bar i 3 fall visat sig. Sudamina 
bafva ej ofta iakttagits, offcast vid konvalescensens bor- 
jan. Utbredda, anda till handstora, for tiyck ej forsvin- 
nande bl&nader bafva stundom forekommit, mest k 
fotter, underben ocb bander, samt offcast i dodligt for- 
lopande fall ocb bos aldre personer. 

Bespirationsorganen. Bronkialkatarr, eburu van- 
ligen mycket lindrig, bar sk ofta foljt tyfus &t, att den 
forut.blifvit upptagen bland dess symptom. Ej ofta bar 
densamma stegrats till intensiv bronkit. Till de sv&rare 
tyfusfallen ar bypostatisk fortatning af de bakre 
partiema en vanlig foljeslagare. 

Pneumoni bar forekommit i 63 fall (2,8 %), af 
bvilka nara balften aflidit. Lyons' p&st&ende, att den- 
samma skulle bar bufvudsakligen b&Ua sig till ofre och 
framre lungpartiema, bar jag ej funnit bekraftadt, oitan 



^) Finska Lakaresallskapets Handl. XII, sid. 1. 
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hafva de nedre och bakre delarne varit dess vanliga sate. 
En g&ng ofvergick densamma i lungbrand. S&dan i 
utfitrackning af endast en fingerandas storlek uppstod i 
ett fall spontant (thrombus) och efterfsljdes af pneumo- 
thorax och dod. Pneumothorax instalde sig afven i ett 
annat fall (kronisk pneumoni). 

Pleuritis har fdrekommit i 40 fall (1,8 %) med 
dodlig utg&ng i inemot */g. Laryngitis af n&gon syn- 
nerlig betydenhet har fdrekommit hos 35 patienter, La- 
rynxsSx, som uppgifvas forekomma ej mindre i tyfus an 
i tyfoidfeber, har jag ingen g4ng iakttagit. 

Digestionsorganen. Den vanligen forhandenvarande 
obetydliga svalgkatarren har i 23 fall stegrats till mera 
betydande angina. Under d^t oppningen, s4som namndt, 
enligt regeln varit trog eller ordentlig, har hos ej fullt 
5 7o diarr^ af n&gon betydenhet tillstott. Icterus, som 
i tyfus skall vara s& ytterst ovanlig, att Murchison blott 
B&g den 2 g&nger, Prerichs 2 g&nger, Henderson i n&gra 
fall och Jenner blott i ett, har upptradt i 7 af mina fall ; 
i de 3 af dessa, som hade dddlig utg&ng, kunde vid ob- 
duktionen ingen obstruktion af gallv&game upptackas. 
Peritonitis, som ar sk ytterst ovanlig, att Murchison en- 
dast traffat 2 fall i litteraturen (Jenner, Buchanan), hvar- 
jemte Collie ^) meddelar ett, forekom samtidigt med pleu- 
ritis i ett letalt fall af mina. 

I 6 fall har akut nephritis efter redan intrg.dd rekon- 
valescens tillstott. 

Trombos i ena vena feraoralis har 2:ne g&nger in- 
stalt sig under konvalescensen med ^tfoljande ansvall- 
ning af motsvarande ben och Ungsamt, men gyneamt 
fdrlopp. 

Nervsystemet dch sinnesorganen. Under det sjals- 
formogenheterna for det mesta raskt §.terg& till det 
normala, rdjes hos desamma understundom en nd,gon tid 



») Virchows Jahresber. f. 1873. 
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efter feberns slut qvarst&ende evaghet; i ett fall instalde 
sig mani, som rackte n&gra veckor. Stor muskel- 
svaghet qvarst&r ej sallan under en langre tid. Partiela 
hudanestesier ha i 2:ne fall en tid. qvarst&tt. I 6 fall 
iakttogos under flera m&nader rackande 8 mar tor och 
vark i extremitetema, i synnerhet de nedre. Forsva- 
gad horsel qvarstS^r stundom under langre tid och 
otorr^ ar en ej alldeles ovanlig foljdsjukdom. Den van- 
liga injektionen af ogats bindehinna har i 10 fall steg- 
rats till sv^are conjunctivitis. 

Tillse vi, hvilket inflytande forvi varande sjukdomar 
utofva p& tyfus och tvartom, 6& finna vi, att denna ej 
gema upptrader, sS. lange en annan febersjukdom qvar- 
stS.r; jag har ej iakttagit mer an 2:ne s&dana fall, dere- 
mot md.nga, der den slutit sig oinedelbart till en nyss 
slutad febersjukdom; i synnerhet har detta, hvilket ar af 
stort intresse, mycket ofta intr&ffat efter tyfoidfeber. 
Fyra fall af tyfus hos patienter med kronisk pnemoni 
jemte sekundar tuberkulos visa, att denna ej har den 
uteslutningsform&ga gentemot tyfus, som man velat till- 
skrifva densamma. Men & andra sidan har jag ej sett 
exempel p& tyfus' formenta befordrande inflytande p& 
utveckling af tuberkulos. — Kronisk nephritis forefans 
i 3:ne fall, der uremiska konvulsioner forekommo. Hos 
en patient med diabetes mellitus minskades, s&som namndt 
ar, torst och urinafsondring, afvensom urinens sockerhalt 
under febern, for att efter dennas slut &terg4 till det 
forra tillst&ndet. Bland andra kroniska sjukdomar, som 
tyfus val trifts tillsammans med, utan att den ena inver- 
kat pS. den andra, kunna namnas: myelitis chronica, syfl- 
lis, hemiplegia p. haemorrhag. cereb., hysteri, kron. lung- 
katarr, kron. magkatarr och kronisk reumatism; para- 
metritis komplicerade ett fall. 

Af de v&rdade tyfuspatienterna voro 15 hafvande 
och alia dessa ofverstodo lyckligt sjukdomen; 2 af de- 
samma fingo abort; af de ofriga i langre avanceradt sta- 
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dium af hafvandeskapet befintliga blefvo 4, deraf 2 n&- 
got for tidigt, under sin sjukdom fdrlosta fr&n friska 
barn och de andra utskrefvos med fostren foreteende 
alia tecken till lif. 

Till jemforelse vill jag anfora de vigtigare komplika- 
tioner^ som forekommit i mina ofta namnda 536 fall af 
tyfoidfeber. Pr&n respirationsorganen ar lungkatarrehs for- 
h&Uande redan anfordt. Fneumoni bar forekommit i 20, 
plevrit i 15 fall (3,7 % och 2,8 ""/o), alltsIL n&got oftare an i 
tyfas, i hvilken deremot hypostatisk fortatning i de bakre 
lungpartierna varit yanligare och yid obduktionerna nastan 
aldrig saknats. Tarmperforation, som natarligtvis i denna 
senare sjukdom saknats, bar forekommit i 4 af tyfoidfeber- 
fallen, tarmblodning i 12; att sistnamnda komplikation ej ftr 
Ma flackfebem utesluten, visa 2:ne af mig iakttagna, forut 
anforda fullt sakra fall, afvensom ett s&dant &dagalagger, att 
afven peritonitis kan stota till denna sjukdom. Erysipelas 
bar komplicerat 4 fall af tyfoidfeber; brandiga liggs&r hafva 
bar yarit vanligare ocb afyen spontant gangren ej saknats 
(en g&ng, labia maj. yulyse); parotitis bar forekommit 9 g&nger 
(1,6 % mot 2,3 % i tyfus). Ventrombos bar 2:ne g&nger 
instalt sig. 



Med sin hastiga borjan, sin jemna g&ng och sitt 
afvenledes tvelra slut erbjuder tyfus ej n&gra bestamda 
h&Upunkter for indelning af dess forlopp i vissa stadier. 
Jacquot antar 3, Tbeurkauf 4, Barrallier 5, Murchison 6 
och Hildenbrand 8 stadier. 

Ett inkubationsstadium kan man i alia handelser 
antaga, men detta kan knappt raknas till sjelfva sjuk- 
domens fdrlopp och ar i det foreg&ende omnamndt. 

N&got egentligt prodromstadium bar ej forekom- 
mit; val bar det stundom intraffat, att under flera dagar, 
till och med en vecka, allmant illam&ende af mera vag 
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natur foregatt det allvarsamina insjuknandet, men enligt re- 
geln har detta skett sk hastigt, att dagen for sjukdo- 
mens boijan i flertalet fall kunnat med bestamdhet an- 
gifvas. Stundom bar utbrottet skett && haftigt, att pa- 
tienten genast m4st intaga sangen (15 ®/o), i ett lika antal 
fall bar denned drojt en dag, bos 27 % tv^ dagar, bos 
18« ® tre, bos 13 % fyra ocb bos 12 "o annu langre. 

Eburu ej utmarkt af nSgot skarpt markeradt slut, 
kan man dock urskilja ett invasionsstadium (Wunder- 
licbs initialperiod), som ofta borjat med frysning ocb 
bvarunder temperaturen ar i temligen raskt stigande, 
samt vid bvars slut exantemet brukar framtrada; dess 
langd bar varit 4 — 5 dagar. 

Derp& foljer ett af ib&llande bog temperatur (medel- 
temperaturen 40®) ocb sm& morgonremissioner utmarkt 
hojdstadium, som stundom ej rackt langre an 2 dagar, 
men a andra sidan i en del fall forlangts anda till 12; 
oftast bar det fortfarit 6 — 7 dagar; bdgst under dess 
forra balft, aftager febem n^got, eburu obetydligt, under 
den senare. 

Derefter foljer ett stadium decrementi -pk ungcfar 3 
dagar, bvarunder morgonremissionema bli storre ocb af- 
tonexacerbationema mindre, tills en rask sankning af 
temperaturen intrader, utmarkande slutet af feberpro- 
cessen. 

I intet af mina fall bar febems duration varit kor- 
tare an 8 dagar ocb aldrig langre an 20, s^vidt ej all- 
varsamma komplikationer tillstott. Den forut & sidan 101 
meddelade tabellen upplyser narmare forb&Uandet bar- 
utinnan. Medeldurationen af febem bar uppg&tt till 
14,39 dagar, eller for de olika &ldrarne: 
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I allmanhet uppgifves ock8& af fdrfattarne flackfeberns 
duration till ungefar 14 dagar och i Irland bar densamma 
f&tt benamningen Dfourteen day-fever.D Af typhus si- 
deranS) som med excessiv v&ldsambet bos symptomen 
skuUe doda inom 3 — 4 dagar, till ocb med inom 48 tim- 
mar, bar jag ej sett n&got fall. 

I niira % af fallen bar konvalescensen intradt p& 14:de 
— 17:de dagen, oftast bar det skett p& 15:deeller bos 17,89 % 
af patientema. Fore ocb efter namnda dag yisar sig ett 
gradvis for bvarje dygn skeende sjunkande af antalet 
derunder tillfrisknade, sk att for 16:de dagen detta antal 
utgor 17,68 °/o af det bela, for 14:de ocb 17:de dagen 
nastan lika mycket for bvarje eller resp. 14,75 % ocb 
14,18 */o, p& 18:de dagen bar konvalescensen intradt bos 

8.34 7o, p& 13;de bos 8,18 %, p& 12:te bos 6,13 %, p& 
19:de bos 5,42 %, p& 20:de bos 2,64 I0, p& ll:te bos 

2.35 \ p& 10:de bos 1,36 %, p& 9:de bos 0,64 "/o ocb p& 
21:8ta bos 0,60 ®/o. 

Sedan febem s&lunda i medeltal p& 15:de dygnet upp- 
hort, g&r konvalescensen temligen fort. Foljande 3:ne tabel- 
ler for kr 1875 torde i det afseendet vara upplysande. 

Sjuhdomens dygn^ da konvalescensen sd fortskridit^ att 
patienterna erhdllit friskportion. 
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I medeltal hafval7,7 2 dagar &tg&tt fr&n BJukdomensbdr- 
jaii intill dess patientess matsmaltningsorgan 8& ^terstalts, 
att friskportion kunnat fortaras ; detta gor i medeltal 3,^ 
dagar fr&n konvalescensens intrade. 

Efter ytterligare 2,6 dagar eller 20,3 dagar fr&n sjuk- 
domens borjan och 5,9 dagar fr&n konyalescensens intrade 
hafva i medeltal patienterna 8& hemtat sig, att desamma 
kunnat gk uppe, s&eom man kan finna af fdljande tabell: 

Dygn fr&n sjukdomens horjatij dd patienterna varit 
sd dterstdlda, att de fdtt vistas uppe. 
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D& i den foljande tabellen redogores for det antal 
dygn, som forflutit fr&n flackfeberns bdrjan, intill dess 
patienterna kunnat fr&n ejukhuset utskrifvas, bor dervid 
anmarkas, att en del patienter lemnat sjukhuset, innan de 
blifvit fuUt &ter8talda, men d& & andra sidan m&nga pa- 
tienter af en eller annan orsak qvarstannat n&gon tid, 
efter det full konvalescens intradt, torde det medeltal, 
som ur de anf5rda siffrorna erh&Ues, temligen noga 
angifva medeldurationen fr&n sjukdomens utbrott till dess 
full helsa &tervunnit8. S&som synes hafva i medeltal for 
&teryinnande af full helsa fr&n sjukdomens borjan &tg&tt 
27,3 dagar samt fr&n konvalescensens borjan 12,9 dagar: 
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Tillse vi, hum tyfoidfebern i det nu berorda afseen- 
det fbrh&ller sig, 8& visar det sig, att i 331 af mig iakttagna 
fall af denna sjukdom, i hvilka sjukdomens borjan kunnat 
utTonas, feberns medelduration vid ofverg&ng till helsa varit 
vida langre an flackfeberns och uppg&tt till omkring 3^2 — ^ 
veckor (mot 2 veckor for tyfus). Densamma har dock vexlat 
8& betydligt som emellan 11 och 59 dagar. I det storsta 
antalet fall eller nara ^/g (31,2 %) har feberfrihet intradt om- 
kring slutet af 3:dje veckan, has 21,6 % har febern rackt 
ung. till slutet af 4:de veckan, hos 20,3 % afslutats forst 
under loppet af den 5:te och hos 12,2 ^/o varat annu langre, 
under det en duration pIL endast 2^2 veckor eller mindre 
forekommit hos 14,8 °/o. Sjukdomen borjar, i motsats till 
tyfus, i de fiesta fall helt sm&ningom, s& att dess begynnelse ej 
kan p& dagen bestammas och patienterna sallan forr an efter 
5 — 6 dagar m&ste intaga sangen. Hvad betrafifar de sarskilda 
stadierna, ar det forsta eller initialstadiet n&got langre an i 
tyfus. Mycket mera ar detta forh&llandet med hojdstadiet, 
som i medeltal rackt fr&n 6 dagar for de lindrigaste fallen 
till 15 for de sv&raste, eller i medeltal for alia fallen 11,3 
dagar, s& att, om initialstadiet beraknas till 5 dagar, for de 
mycket lindriga fallen fr&n och med midten af andra veckan, 
for de lindriga med slutet af densamma, for de medelsv&ra 
fr&n midten och for de sv&ra fr&n slutet af tredje veckan en 
afgjord, om ock ringa, sankning i temperaturen visar sig. 
Langden af det derp& foljande stad. decrement! har ofbast 
varit 3, 4 eller 5 dagar, i medeltal n&got ofver 4, och dervid 
i allmanhet i jemn progression rackt dess langre, ju mera 
sv&rartade fallen varit. I ett mindre antal fall har detta 
stadium saknats och febern fr&n hojdstadiet omedelbart ofver- 
g&tt i det foljande eller intermittenta stadiet; i ett ungefar 
lika stort antal fall har stad. decrement! rackt of^er 8 dagar, 
detta uteslutande i de sv&ra fallen, der ej sallan detta sta- 
dium och det intermittenta ersatts af en l&ngt utdragen pe- 
riod med oregelbundet mellan hogre och lagre grader vex- 
lande temperaturforh&llande. Eoljer s&v det stadium som man 
kan kalla det intermittenta och som saknas i tyfus. Detta 
ar i allmanhet langre an det foreg&ende, har i medeltal 
rackt 6 dagar eller fr&n ungefar 4 dagar for de mycket lin- 
driga fallen till 9 for de sv&ra. I ett f&tal fall har detta 
stadium saknats och pat. s&ledes fr&n stad. decrement! med 
ett slags kris ofverg&tt till feberfritt tillst&nd; & andra sidan 
har detsamma i ett ej sardeles stort antal fall forlangts ofver 
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11 dagar, hogst 21. Ofverg&ugen till helsa sker har s&lunda 
enligt regeln belt sakta, medan i tyfus en rask vandning till 
forbattring ar det vanliga. Eekonvalescenscn g&r i tyfoidfeber 
l&ngsammare an i tyfiis ocb afbrytes ej s& sallan af recidiv; s&- 
dana bafva nemligen i ej mindre an 10 af mina tyfoidfeber- 
fall inom n&gra dagar intill en vecka efter konvalescensens 
borjan intradt, under det jag ingen g&ng i flackfebem iakttagit 
n&got s&dant. 



IProgxios ooli xzxortaJltet. 

Mortaliteten i tyfus har vexlat under de olika 
epidemierna: 



Ar. 


Antal 
vardade. 


Antal dode. 


Mortalitets- 
procent. 


1870 foch 1871) 


269 
566 
737 
667 


29 

72 

126 

130 


10,78 
12,72 

17,10 

19,49 


1872 


1874 (jemte dec. 1873) ... 
1875 


Summa 


2239 


367 


15,94 



Medelmortaliteten har allt8& uppg&tt till 15,94 %, 
hvilket gor en dod p& 6,27 vardade. Vexlingama for olika 
Sr voro alldeles oberoende af behandlingen, som var 
densamma, och tyda p& att giftets intensitet var under 
de olika d.ren olika. Den iakttagelse, som man velat 
gora, att dodligheten i tyfus ar mindre i smarre epide- 
mier an i storre, ar l&ngt ifr&n att alltid bekraftas; i 
Stockholm var visserligen den minst utbredda epidemien 
(1870) afven den lindrigaste och dodligheten steg seder- 
mera de foljande &ren gradvis oqh i jemnbredd med den 
stigande extensiteten af sjukdomen. 

For de sarskilda m§,naderna har dodligheten for- 
li4llit sig p§. foljande satt: 
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M a n a d. 



Antal 
vardade. 



Antal dode. 



Mortalitets- 
procent. 



Januari ... 
Februari , . 

Jllars 

April 

Maj 

Juni 

JuH 

August! ... 
Spptember 
Oktober ... 
November 
December 



Summa 



331 

364 

348 

319 

336 

260 

98 

33 

1 



43 
65 
70 
56 
50 
42 
16 
3 



12,99 
15,11 
20,11 
17,55 
14,88 
16,15 
16,33 
9,09 



149 



22 



14,76 



2239 



357 



15,94 



Haraf framg&r ej n&got inflytande af &rstiderna p& 
mortaliteten. Jemfdres ofvanst&ende tabell med hyad 
0om forut (sid. 45) meddelats om tyfusfreqvensen for 
olika m§.nader, visar sig ocksS, att Murchisons och Pea- 
cocks iakttagelse, att mortalitetssilBfran i borjan och under 
hojdstadiet af en epideml ar storst och eedermera af- 
tager med antalet af sjukdomsfall, ^j alldeles bekraftats. 
Dk Huss for tyfiis och tyfoidfeber har hdgsta dodlig- 
heten i januari, visar ofvanst&ende tabell for denna m&- 
nad nast augusti den lagsta mortaliteten; den hogsta har 
mars m&nad foretett. 

AUmant uppgifves, att flackfebern hos man lemnar 
storre dodsprocent an hos qvinnor. Min erfarenhet ro- 
rande konets inflytande p& dodligheten har varit har- 
med ofverensstammande : 
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Ar. 


Man. 


Qvinnor. 


SuHuua 

var- 

dade. 


Snmma 
doda. 


Morta- 

litets- 

pro- 

cent. 


gumma 

var- 

dade. 


Summa 
doda. 


Morta- 

litets- 

pro- 

cent. 


1870 (o. 1871) 

1872 


139 

281 
490 
449 


" 16 
35 
93 
98 


11,61 
12,45 
18,98 
21,83 


130 
285 
247 
218 


13 
37 
33 
32 


10,00 

12,98 
13,36 
14,68 


1874 (o. dec. 1873) 

1875 




1359 


242 


17,80 


880 


116 


13,06 



Medelmortaliteten for alia &Ten tillsammans bar alltsS, 
varit ganska mycket storre for mannen; olikheten kom- 
mer egentUgen p& de 2 sista &reii, under det den ar 
ringa for 1870 och alldeles saknas for 1872. I dettafor- 
h^llande torde man finna forklaringen till den namnda 
olikheten, hvilken redan af Murcliison antydts ligga uti 
mannens mera oordentliga lefnadssatt och Yd,rdslo8ande 
af sjukdomen i borjan; s§,som redan ar namndt, inkommo 
under 1874 och 75 en s&rdeles stor mangd lost manligt 
arbetsfolk, som, utan arbetsfdrtjenst under vintem, sak- 
nade bostad ocb i ofrigt led brist p& det nodvandigaete. 

Af storre betydelse ar dock mortalitetens beroende 
af lldern. Sedan lange bar man kant, att tyfus forunga 
personer ar ojemforligt mindre farlig an for medel&lders 
och aldre. FSrh&Uandet under epidemierna i Stockholm 
ses af siffertabellen S. foljande sida; dessa siiBfror hafva for 
storre S,skMligbet blifvit grafiskt sammanstalda §. fig. 21, 
der till jemforelse en kurva anger motsvarande tal for 
tyfoidfeber, hemtade fr&n Murchison. 
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Alder. 


Antal 
vardade. 


Antal 
dode. 


Mortalitets- 
procent. 


0-5 &r 


36 

125 

188 

224 

288 

283 

242 

287 

200 

172 

90 

73 

16 

15 


1 

3 
4 
22 
24 
33 
57 
66 
63 
36 
38 
9 
12 


2,77 

0,00 

1,59 
1,78 
7,63 
8,48 
13,63 
19,86 

33,00 
30,81 

38,88 
52,05 
56,25 

80,00 


6 10 » 


10—15 » 


15 20 » ....'. 


20—25 » 


25—30 » 


30 35 » 


35—40 » 


40 45 » 


46—50 » 


60—55 » 


55—60 » 


60 66 » 


Ofver 66 ar 




2239" 


357 


15,94 



Det framg&r haijaf, att prognosen i tyfus forsamras 
och mortaUteten okas i nastan jemn progression med ^1- 
dern ^). Denna stegring sker i borjan l&ngsamt, men for 
de hdgre ^Idersklassema raskare. Att detta forh&llande 
ej kan bero p& tillfalligheter, framg&r dels af den regel- 
bundenhet, hvarmed denna stegring sker, dels deraf att 
samma forh&llande upprepats under 4 sarskilda epide- 
mier. Kurvtaflan 4 sidan 163 visar forh&llandet i detta 
afseende under dessa olika epidemier. SSxskildt for barn 
har sjukdomen varit sardeles lindrig, i det af 349 s&dana 
endast 4 (l,i °/o) afiidit och alia deqsa ej till fdljd af 



^) Likadant ar forh&llandet i pneamoni, der, s4som foljande 
sammanstallning af 546 af mig iakttagna fall visar, afvenledes ett 
jemnt tilltagande af dddligheten med &ldern egt rum: 

Und.20&r. 20-26. 26-30. 30-36. 35-40. 40-45. 46-50. 60-56. 6fv. 56 &r. 
2«/o. 10,8%. 11%. 16,2%. 17,6%. 17,8%. 24%. 34,4%. 33,3%. 
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sjelfva fliickfeberii, utan af komplikationer och sekundara 
sjukdomar. 

For Hu88t eom i sina 3186 fall af tyfuB och tyfbid- 
feber funnit en, d& alia fallen samnianslfts, likadan steg- 
Ting af moTtaliteten med &ldern, bar dock detta stigande 
<^gentligen endast tillkommit miinnen, under det qvinnorna 
foretett ett i ogonen fallande afyikande fdrh&llande. Det 
torde ej Bakna intresse att meddela sifferuppgifter i detta 
afseende fdr mina fall, hvaraf framg&r, att for dessa det 
namnda fdrh&llandet ej eger rum: 



Alder. 



Man, 



Var. 
dade. 



Dode. 



Morta- 
litets- 
pro- 
cent. 



Qrinnor. 



Yir. 
dade. 



Dode, 



Moria- 
litets^ 
pro- 
cent. 



0-6 &r 

5—10 » 

10-16 » .,.. 

U5-20 > .; 

20—25 > 

25—30 » 

30-36 » 

36-40 » 

40-45 » 

145-60 > 

60—55 » 

65—60 » 

60—66 > 

Ofrer 66 &r 

Somma 



17 

60 

103 

143 

200 

191 

170 

177 

119 

92 

41 

32 

6 

8 



2 
1 

20 
20 
27 
46 
47 
32 
20 
18 
3 
6 



6,$8 
0,00 

1,94 
0,70 
10,00 
10,47 
16,88 
25,99 

39,50 

34,89 
48,78 
66,85 

60,00 
62,50 



19 
65 
85 
81 
88 

, 92 
72 

110 
81 
80 
49 
41 
10 
.7 



1 

3 

2 

4 

6 

11 

19 

21 

16 

20 

6 

7 



1359 



242 



17,80 



880 



115 



0,00 
0,00 

1,18 

3,70 

2,87 

4,35 

8,38 

10,00 

23,46 

26,17 

30,61 

48,78 

60,00 
100,00 

13,06 



Haraf synes att, om man undantager de jngsta pa* 
tientema, bland hvilka de f& dddsfallen orsakats af kom- 
plikationer och f&ljdsjukdomar, den namnda gradvis eke- 
ende stegringen af mortaliteten med ildem sker till och 



II 




% '^ UortUltctiFtocCDt i tjtai fer o^llm ildroi under do aUrsldidA «pld<ml« 
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med $iinu mera regelbundet hos.qvmnoma an hos man- 
Ben; deo cgentliga skilnaden ar, att hoa dessa senare 
denna stegring forsigg&r vida raskare och blir betjdli- 
gare till ocli med det 60:de Sret ^). 

Bland ofriga omstandigheter som kunna inverka pa 
mortalitet och prognos mk foljande anfdras. L&ngvarig 
Yifitelse i ofverbefolkade osunda bostader och brist pa 
tjenlig TiLrd bar visat ett omisskanneligt inflytande, i det 
att det dfvervagande antalet af dem som aflidit forst 
temligen sent inkommit till sjukhuset, nemligen efter att 
en vecka eller mera hafya legat sjuka i sina hem. Det 
ogynsamma infljtandet af sammanhopning i forening 
med utmattning och umbaranden kan man se af de mdr- 
dande epidemiema i belagrade stader o. d. '). Supare, 
af fdreg&ende sjukdomar eller af andra orsaker utmattade 
personer falla lattare offer. Fdr p&st&endet att for per- 
soner ur de battre lottade klasserna, som tillfalligtvis fa 
tyfus, denna skuUe vara farligare, har jag ej sett n&got 
be vis framlagdt; af de 10 mig bekanta sjukdomsf alien 
bland liikare i Stockholm hade ej mera an ett dodlig 
utg&ng (=: 10 7o) 5), 

Hvad den prognostiska betydelsen af en del sym- 
ptom i tyfus betraffar, s& ar i afseende p& det mest fram- 
st&ende eller temperaturstegringen redan n&mndt, att man 
gdr sig skyldig till ofverdrift, d& man p^t&r, att faran 
nastan uteslutande rattar sig efter temperaturens hojd. 
Liksom det ar vanligt att finna fall med jemforelsevis 
ganska Ikg temperatur under hela eller storre delen af 
sjukdomsfdrloppet £& letal utg&ng, ek hor det & andra 
sidan ej till ^allsynthetema, att fall med ganska hdg tem- 
peratur sluta gynsamt. S& mycket kan man i alia fall 
; eaga^ att e n hog temperaturgrad, pom bibeh&Uer sig un- 

^) Fullkomlig olTerensstainmelse harmed visa Maclagans upp- 
igifter. 

^ P& Krixn hade de s&xnsta sjukhasen den storsta mortaUteten. 

*) Dock dogo enli^ Kaun^ n i Ostpreassen af 30 insjaknade la- 
kare 14., 
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der flera aftnar anger en starkare infektion och storrie 
fara, iifvensom att i de lindrigaste fallen temperaturen i 
allmiinhet haller sig jemfSrelsevis l&g (med temperatur* 
maxima pt\ hogst 40^ och detta endast for en eller pat 
dagar). L&g -temperatur, samtidigt med oforminskadt 
qvarst&ende af ofriga symptom, anger stor fara. D&ligt 
tecken ar mycket freqvent, liten och oregelbunden puis. 
Ju sv&rare hjernsymptomen tiro ocli ju forr de installa 
sig, dess storre ar i allmanhet faran ; af d&lig prognostisk 
betydelse aro jstor prostratio virium, tremor, subsultus 
tendinum, spasmodiska ryckningar i ansigtsmusklerria* 
urinretention. Ju rikligare och morkare exantemet ar, 
desto svdrare ar i allmanhet sjukdomsfallet. Torr kru- 
stabelagd tiinga forsiimrar prognosen, afvensom irier el-^ 
ler mindre bctydlig grad af albiiminuri, efter hvad forut vi- 
sats, derp& inverkar. Af komplikationerna aro pneumoni 
och parotitis de, som oftast bidraga till den letala utg&ngen* 
Nedanst&ende tabell anger dagarne, §l hvilka d6* 
den intraffat i de letala fall, i hvilka sjukdomens bor- 
jan med siikerhet kunnat utronas: 
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20—26 » 
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1 
1 
1 




3 


1 
1 


8 
2 


2 
3 
3 


1 

8 


2 
8 
2 


1 

1 


1 


1 
4 





1 

2 


2 


3 


1 


— 


25-30 » :.. 


30-35 » 


35—40 » 


1 


1 


2 
2 


2 
1 


1 


1 
2 


5 
6 


1 
3 


5 
5 


4 
4 


4 
5 


1 




1 
3 


1 

2 


2 

1 


1 


2 
2 


— — 


— 


40—45 » 


45—60 » 









1 


6 
1 
2 


2 

1 
2 


1 
4 
4 


4 
6 


6 


5 

1 
2 


2 
8 
2 


2 
2 
1 


1 


1 


1 


1 

2 


— 


1 


1 


50-66 » 


Ofver 56 ar .. 
Summa 


1 


1 


7 


4 


12 


10 


26 


21 


20 


23 


18 


8 


10 


4 


7 


7 


7 


2 


1 
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M^delduiationcn har allt8& i dessa 189 dodligt for- 
Jdpand^ fall yarit 14,49 dagar. D& ddden intradt senarc 
an p& 19:de dygnet, hafva oftast mera betydande kom- 
pUJcationer forefunnits. Tidigast har i mina fall doden 
inlirfidt & 6:ie dagen/ hvaremot Lebert uppger sig hafva 
undantagsvia sett ddd intrafia redan & 3:dje dygnet, andra 
WUn tidigarc (till och med inom n&gra timmar). 

S&som medeltal af de tillforlitliga uppgiftema rorande 
mortaliteten i flackfeber kan man berakna ung. 15 procent, 
med Texling for olika epi dernier s&val ofver detta tal (anda 
till 50 ^/o och mera), som under detsamma (6 \ och mindre). 
^urchison ^) har for en foljd af kr funnit medelmortaliteten 
for England och Skottland uppgl till 18,78 \, eller en dod 
p& 5,27. Lebert *) fann under en tyfusepidemi dodligheteu 
uppg& till 15,13 ®/o; Gratzer (Breslau) uppger 15,6 "/o; v. 
Pastau 14,92 Vo; Miiller, Kanzow och Passauer (Ostpreussen) 
12,58 — 14 */o; Ziilzer (Berlin) 36,37 %; Varrentrapp (Frank- 
furt am Main) 27,7 %; Bresslauer (Wien) 28,6 **/o; Haller 
(d:o) 25,7 %; Macl^gan (Dundee) 11,1 %; Thompson (Lon- 
don) 23,6 ^/o; Tarchetti (Mandrogne) 11,15 %; Gauster 
(Krain) 11 %; Frank (Pleschen) 10 — 12 %; Albutt (Leeds) 

13.11 7o; Theurkauf 15,8 %; Langell 8,1 7o. 

For man uppgick enligt Murchison dodligheten i tyfus 
k London Fe^er Hospital till 21,18 7o och for qvinnor till 
19,61 % samt i Edinburgs Infirmary till resp. 13,66 \ och 

10.12 7o. Maclagan har for man en mortalitet af 13,13 %, 
for qvinnor af 9,41 7o, Langell resp. 11,83 ®/o och 4,31 %, 
Herrmann deremot resp. 13,22 Vo och 15,06 7o. 

I afseende p& &lderns inflytande j)k dodligheten aro upp- 
gifterna ganska ofverensstaramande. A London Fever Hospi- 
tal, der medel&ldern for alia de v&rdade tyfuspatienterna var 
n&got ofver 29 kr, var den for de tillfrisknade 26, men for 
tde dode i det narmaste 42 kr; om man undantager barn un- 
4er 10 kr, visa de af Murchison sammanstalda siffrorna en 
pastan regelbunden stegring af mortaliteten med Sldern. Lik- 
pande forh&Uande egde rum i Glasgow och Edinburg samt 
med Barralliers fall ^). Att flackfebern for barn ar sardeles 



*) Auf. St. sid. 194. 
*) Anf. St. sid. 328. 
^ ^arqhis0Q« asl, st sidd. 198 .och 199* 
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lindrig, uppi^ifrea lios for&tt&rne ofrerensstammaade, om man 
BndanUiger, att Murchiaon pi grand af ett mjcket litetanUl 
fall (17) under 5 in lider fir for dem en mortalitetasiffra p& 
17,66 */•; tor aamma &lder bar Behse 7,5 7* ooh Murchiaon 
for f5IjaBde 5 &r 7,65 */•, men sedermera &ro deraa taldfver- 
«na8tammaiide med mina. Langell har ett dodafall (kompli* 
kation med dubbelaidig: pneumoni) p& 136 tyfuaajuka barn 
under 15 &rf &lder (^ 0,73 Vo), 

I mina tyfoidfeberfall har mortaliteten uppg&tt till 
10,8 */• och varit n&got bogre for man an for qyinnor, nem- 
ligen 12 % for de (orra och 9 % for de senare; inom olika 
^Idersklasser har mortaliteten, i motsats till forh&Uandet i 
Hackfebem, fbga varierat, si att den for &ldern — 10 &r upp* 
fin till 8,3 % for patienter mellan 10—20 &r till 10,4 7ii, 
for 8&dana mellan 20~-30 &r till 10,8 7o, for de af 30--40 in 
Aider utgjort 10, i % och for de annu aldre 13,6 7o. Betrakta vi 
tjfoidfeberkuryan i fig. 21, finna vi ocksl deraf, att i denna 
=8Jakdom for olika perioder af lifvet (ora man afser fr&n de 
hogsta ildersklasserna) dodligheten ej foreter synnerligen atora 
olikheter och att n&gon regelbunden stegring af densamma 
med lldern tydligen ej forefinnes. 



Exantematisk tyfus foreter ett s& egendomligt typiskt 
fdrb&Uande , att diagnosen i det ofvervagande antnlet {nil 
«j erbjuder n&gra sv&righeter. S&dana kunna dock, isynner* 
het i mycket lindriga fall och framfdr allt hos barn, afven- 
«om & andra sidan i mycket sv&ra, raskt dddande fall uppst4. 

Diagnosen grundar sig i forsta rummet p& kropps- 
temperaturens forh&Uande, bvilket utmarkes af ett raskt 
Migande i borjan, 8& att dess medelmaximum ganskasnart 
uppn&s, iifvensom deraf att eft'er ett kortvarigt hdjdsta- 
dium, bvarunder morgonremissionema ftro relativt obetyd- 
liga, omkring slutet af andra veckan en hastig kritisk 
^ankning installer sig, vanligeu under ett par dagar fore- 
g&ngen af en tydlig forberedande lindrig minskning af 
varmegraden. Karakteristiskt for tyfus ar vidare det 
vanligen ymnigt framtradande, genom form och fargfor- 
indringar m. m. utmarkta exantemet. Ganska egenidom* 
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Jig iir dessutom ifiackfebcrn gruppeii af tic vidsertigett 
mycket. v^xknde nervBymptomen, hvilka yanligou afven 
i de lindriga^e. fp.llen rkunna skonjas ocK som- go intryc** 
ket af att yara genom iiiifektioi^iifl dirckta. inverkau pi 
neivce^lra, p& ett med yUringarn^ {if ixarkotiska forgift- 
niBgaar ^kilogt siitt, framkftUade'; tidigt intrad^nde i form 
af prOBtraficmy. stupot, delirium m. m., racka de ofta langre 
iin n&got annat Symptom. . . 

Lattast sker forvexling med tyfoidfeber. Fomam- 
8ta skiljemarket ar temperaturenfi f5rb&llande: i tyfoid- 
feberB stiger krOppevarmen i borjan mera Ucgsamt; dot 
sker zigzag-formigt, ett fdrb&llande 6om visserligen jafven 
ksLU forekomma i tyfus, 4er stigniilgcn dock i alia ban* 
deUer forsigg&r bastigare; for^t benare n&r i den forra 
fijukdoinen teinperaturen sitt m&ximalst&Ad, men hog fc* 
ber fortBatt^r sig bar vida langre; differensen mellan morr 
gon-* ocb aftontempcraturen ar v^inligen mera utpreglad 
i tyfpidfebern, iBynnerbet mot dennas slut/di tempevar 
turen vanligen u:pder en vecka bar en starkt remitterande 
eller till ocb mefd intermitterande typ. Olikbeterna 
tord^ vjd bettaktande af bifogade kurvor (sidan 168^) 
genast falla i ogonen. — De vanligen mycket sparBamma, 
uppbojda, yal begr&nsade, oftast IjuBroda, knappn&lsbuf' 
vud- till linsstora, temligen sent ocb ofta skoftals^ 
bufviidsakligen & brdst ocb buk framtradande, fdr tryck 
forsvinpande, roseolafliickairne i tyfoidfebem aro ej ^v&ra 
att skilja fr&n det fuUt utbildade tyfuBCxantemet, med 
sina ymniga, ej blott & b&len, utan afyen & armar och 
ben ocb stundom i auBigtet, tidigt ocb raBkt under lop* 
pet af en eller tvk dagar frambrytande, i b5rjan Ijustdda^ 
sedan bninaktiga och ofta n&got livida^ vanligen ej upp- 
bdjda, ej heller skarpt begransade flackar. I BJelfva ver* 
ket ar exantemet, b& vidt min erfarenhet stfacker sig, 
ett B^ s^kert Bkiljemarke mellan tyfus ocb tyfoidfeber, 
att man me d n&gon vana i alia de fall, der detsamma & 

1) 3U afven fifjgr. & sidd. ld» 98 o. 99. 
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en i dfiigt n&gorlunda ren bud ej allt for svagt fram- 
triider, blott af detsammas utseende kan saga, om man 
bar den ena eller andra sjukdomen fdr sig, — ett p^- 
8t&ende eom visserligen etftr i strid med bvad flertalet 
fdrfattare nppgifver, men eom af intet enda fall, som 
jag baft tillfiille att iakttaga, blifvit motaagdt. Under 
de Benare af mig iakttagna epidemiema bar jag derfore 
aldrig tvekat att i dylika fall genast vid patientens an- 
komet till qukbuset blott p& grund af exantemets ntseende 
stalla diagnosen ocb bar ej baft ekiil att mera to en enda 
g&ng andra densammay i det dess rigtigbet i de dfriga 
fallen bekr&ftats af sjukdomens fdrlopp, temperaturens 
bcskaffenhet, obduktionen m. m., afvensom af den om- 
stfindigbeten, att aldrig till sjukbuset efter kortare eller 
langre tid for tyfus &terkommit n&gon patient, & bvilken 
under bans forra vistelse derstiides dcnna sjukdom blif'- 
vit diagnosticerad. Det namnda undantagsfallet betriiffade 
en patient, bos bvilken exantemet« ymnigbet i forening 
med dess n&got livida beskaffenhet forledde mig att 
diagnosticera fiiiekfeber, men der ejukdomens fdrlopp 
m. m. visade det vara ett fall af tyfoidfeber, bvilket 
ytterligare ftdagalades deraf, att patienten, knappt till* 
frisknad barifrto, insjuknade i tydlig tyfus. Misstaget 
borde dock kunnat undvikas ocb bar i n&gra sedermera 
intr&fFade liknande fall ocksft undvikits. Att emellertid 
i ratt m&nga fall exantemet ej ar 8& utpregladt, att man 
blott p& grund af detsamma kan stalla diagnosen, bar 
jag redan forut framb&Uit. — Dessutom instiilla sig i 
flackfebem symptomen fr&n nervsystemet f6rr, bvarjemte 
de i tyfoidfebern ej dvanliga symptomen fr&n bukens 
organ, diarr^, meteorism, smarta ocb ombet f6r tryck, ut- 
gdra 8all83mta undantag i tyfus, der den for den forra sjuk- 
domen egendomliga beskafFenbeten af oppningarna ej beller 
iakttages. Tager man dertill i betraktande det ej ovanliga, 
liktidiga upptradandet af tyfus bos alia medlemmar af 
samma familj, under det s&dant siillan intr&ffar med tj- 
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foidfeber, vidare den forras, i motsats till den senare, be- 
Toende af smitta ooh fdrk&rlek fdr den fattigare folk- 
klassen m. m., 8& torde olikhetema vara alldeles tillr&ck- 
liga for att, Atminstone under en herskande epidemi 
akUja de / b&da fsjukdomame &t. I sjelfva verket ^dsar 
flackfebem genom sin kontagiositet, sitt i allm&nhet ut- 
bredda exantem och sitt mera cykliska fdrlopp en li&ngt 
«t5Tre frfindskap till de exantematieka febrama an till 
tyfoidfebern, med hvilken den.aldrig borde, 8&8om nutill 
8tor oreda dese vftrre alltfdr ofta sker, under samma 
gennsnamn >tyfu8> sammanfbras. 

Med mas ling fdreter tyfuB vissa likheter ^), i det 
exantemet i denna senare, i synnerhet d& det n&gon 
g&ng lindrigt hdjer sig ofrer hudens niv&, &r snaiiikt 
miglingsutslaget, hvarjemte rodnaden i ansigtet, injek- 
tionen af conjunctiva samt lungkatarren fOroka sjuk- 
domsbildens likhet. Men i tyfuB fdreg&s exantemet af 
4 — 5 dagars stark feber, som med utslagets framkomst 
n&r sin hojd och der en tid bibeh&ller sig, under det i mas- 
ling med fuUiindad eruption temperaturen raskt sjunkcr; 
vidare ar i miisling exantemet enligt regeln upphdjdt och 
mera konfluerande samt fSrekommer der kopiost i ansigtet, 
under det s&dant mera hdr till undantagen i tyfus; denna 
foreter dessutom endast hdgst undantagsvis en s& stark 
conjunctivitis och Ijusskygghet samt snufva och hosta, 
eom utm&rka m&sling, hvarjemte fdr den forra sjukdomen 
ar karakteristisk den tidigt upptr&dande foetydliga svag- 
heten med benagenhet f6r somnolens och stupor. 

Under &r 1874, d& samtidigt med tyfus en epidemi 
af smittkoppor var i Stockholm r&dande, inkom till 



^) Nannjn pftst&r till och med, att de b&da sjukdomarne aro 
sA nara beslagtade, att i Ijfasliardar iofektionen hos barDeu ofta 
bade morbilli till foljd. Bet synes emellertid temligen p&tagligt> 
att NannyQ haft att g6ra med en samtidifirt med tyfus herskande 
mlfllingsepldemi hos bara, i likhet med hvad som iakttagita af 
Kobinski, Kirski och Becher, hvilka dock forneka ofverg&ngar mel- 
lan de b&da sjakdomama (BerL Klin. Wochenschr. 1868). 
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4sjukhu8et en ga&ska 8tor itlangd fall af dea senare sjuk- 
domen under diagnosen DtyfusJ). Initialfliickarne i vari- 
olas htifva bcks& en visa likhet med tyfusexantemet, en 
likhet soHi dock mycket snart forsvinner. 

Af akut mil'iai^tuberkulos ledo 3:ne till BJukhuset 
for Btyfusp insanda patienter: diagnosen mellan dessa 
b&da 8Jukdomar grundar sig, utom p& exantemets fr^n^ 
eller nSrvaro, hufvudsakligen p& temperaturens g&ng, 
hvilken, d& den i d^n fqrra sjukdomen undantagsvis sir 
tyfusliknande, dock utmarker sig genom sin stSrre oregel- 
bundenhet och genom starka, stundom till normaltcm- 
peraturen nedg&ende remissioner* 

Forvexling skuUe ockd^ kunna ske med hjernsjuk- 
domar, i synnerhet tuberkulos me'ningitis, hvilka 
dock skilja sig derigenom, att i dem temperatur och puis 
beskrifva en hogst oregelbunden kurva, att krakningar ej 
gerha forekomma annat an i.borjan af tyfus och ej fort- 
sattas under sjukdomens v]4are forlopp, hyilket deremot 
ar vanligt i hjernsjukdomar; komma dertill etraibi&m, 
partiela fdrlamningar m. m. eller & andra sidan exantem, 
8^ fOrsvinner allt tvifvel betraffande diagnosen. 

Akut nephritis, akut mag- och lungkatarr skilja sig 
genom franvaro af exantem, genom i allmanhet liigre tem- 
peratur och genom dennas oregelbundna forh&llande. Afven 
skuUe pneumoni i borjan kunna forvexlas tned tyfus, 
men efter 2—3 dagar bor all ovisshet vara forsvunnen* 



Af mina aflidna tyfuspatienter hafva de fiesta eller 
nkgoi ofver 300 blifvit obducerade. De dervid iakt- 
tagna forandringarna hafva i allmanhet varit temligen 
obetydliga. For de anmarkningsviirda s&dana, som vid 
112 under &r 1875 af mig yerkstalda obduktioner af tyfuelik 
funnits, lemnar vidst&ende tabell redogorelse: 
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D& ddd tidigt intr&dt, liafva liken varit fdga afmag- 
rade; da den instalt sig sent i foljd af sekundara sjuk- 
domar, faar emaciationen stundom varit r&tt betydlig. Af 
Toseolan liar intet epftr synts efter doden, endast petec- 
kier hafva, der s&dana funnita under lifvet, varit Bja- 
liga efter doden. Muskelv&fnaden bar vanligen varit 
brunrod, ofta komigt degcnererad. 

Hos 48 ®/o af de obducerade bar mer eller mindre 
forokad blodhalt i hjernan ocb dees hinnor forefunnits^ 
med eller utan liktidigt edem. En s&dan hjernbyperemi 
bar endast forefunnits, d& ddden intradt under l:8ta eller 
2:dra veckan. Utgjutning af klort farglost eller stundom 
gulaktigt, n&gon g&ng opalesccrande serum mellan de 
fina bjembinnorna, i bjernventriklarne ocb & basis cranii 
bar forekommit bos niira 71 */o af de doda; balfva anta- 
let g&nger bar edemet varit f6ga betydligt; i den andra 
biilften af fallen bar den serosa utgjutningen varit s& be- 
tydlig, att araebnoidea upplyftats fr&n gyri, ocb hax detta 
senare i synnerbet varit forb&Uandet, der doden temligen 
sent efter langre koUapsstadium intriidt, d& bjemmassan 
afven varit savdeles anemisk. Stundom var bjemans kon- 
sistens i n&gon m&n minskad, i ett fall var den mark- 
bart fdrdkad. 

Respirationsorganen bafva i flertalet fall foretett 
tecken p& katarr i bronkialslembinnan samt som oftast 
mer eller mindre betydligt lungedem. Vanligen bafva 
lungomas bakre partier varit bypostatiskt blodofver- 
fylda ocb atelektatiska. I markligare grad bar detta va- 
rit bandelsen i 60 % af fallen. Lunginflammation bar 
forekommit i 9 %, farsk lungsacksinflammation i 4,5 7o 
af fallen. 

lUodet bar enligt regeln varit morkt ocb flytande; 
bos 80 % var blodet i bjertats kaviteter antingen full- 
komligt flytande eller funnos n&gra f& losa morka coa- 
gula i det flytande mdrka blodet; bos 20 Vo funnos i 
bjertat fibrincoagula af losare eller fastare konsistens; 
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till sistnamnda kategori horde alia de fall, der luDgin^ 
flammation forefana, afvensom en del fall, der doden 
temligen sent infann sig. Hjertmuskulaturen ar ofta 
slapp, missfargad och skdr: hos 47 Vo af fallen bar ett 
dylikt forh&Uande anmarkts. Yanligen ar endocardium 
blodimbiberadt. 

Mjelten bar ej sallan varit af normal storlek (eller 
forminekad), nemligen i 21 *^/o af fallen, under det den i 
31 % vtirit obetydligt forstorad, i 28 *lo en half g&ng 
och i 20 % dubbelt storre an normalt. Hvod koneisten- 
sen betraffar, s& bar denna ej alltid varit ibrminskad: i 
11,6 % af fallen har den varit normal och i 34,8 ^/o 
obetydligt forminskad, temligen los har mjelten varit 
hos 42 ^/o och af grotformig konfiistens i 11,6 7o. Mjelt- 
parenkymet har i allmanhet varit af morkrod fSirg. Vid 
sent i foljd af eftersjukdomar framkallad dod har kapseln 
varit skrynklig, vafnaden temligen fast och blodfattig. 

Njurame hafva hos 9 */• af de ofoducerade ej fore- 
tett n&gonting abnormt och hoe 4,5 7o enda^t varit by- 
peremiska; i de ofriga fallen har deras smttyta varit 
uppsvallande och grumligt missf&rgad, och detta i lindrig 
grad ho8 55,s % och betydligare hos 31,2 7a. 

Lefvem ft^reter ej BiQlan spridda fettdegenererado 
stallen, gallan har haflb nonnal farg och konsistens. 

Tarmkanalens slembinna bar ej foretett n&got ab- 
normt, om man ej s&som s&dant vill anse en lindrig an* 
svallning af de peyerska och solit&ra kdrtlarne i n&gra 
fall samt 3:ne g&nger likformig bloddfverfyllnJAd i de ne* 
dersta delame af tunntarmen; aldrig forefans afiagring i 
eller ulceration af de nimnda kdrtlarne, afvensom ej heller 
mesenterialkdrtlame erbjddo n&got abnormt. Harutinnan 
bar s&lunda en p&taglig olikhet fr&n tyfoidfebem viaat sig. 



Prophylaxis, D&, efter hvad jag forut sokt visa, flack* 
feberns orsak m&ste anses vara ett speeifikt gift, som 
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reproduceras inom den deraf aiigripna organismen och 
derifr&n kan dfverfi^ras p& andra, 8& ar tydligt, att det 
f&Tsta profylaktiflka fttgdrandet skuUe vara att hindra in- 
fdrseln af detta gift. Men d& detta ar n&got, som val i 
allmiinhet ej l&ter sig g6ra, blir uppgiften att hindra ut- 
bredningen af den en g&ng inforda sjukdomen. Till den 
sindan bora de fdrsta tjfiispatientemanogaisoleras, lampli- 
gast genom intagning & sarskildt sjnkhus, hvarefter deras 
klader desinfekteras medelst svafvelsjrrlighet eller klor, 
eller &nnu b&ttre genom hdg temperatur, samt efterfol- 
jande tv&ttning af linnet. Patientens fdrra bostad bor 
liktidigt grundligt desinfekteras, rengdras och vadras^ de 
ofriga der boende badas och deras klader rengdras, lik- 
8om de af dessa och den pjuke begagnade eangklader 
m. m. Den sjukes transport till fijukhuset b6r ske i 
sarskildt &kdon eller b&r, aldrig i offentligt &kdon, hvar- 
igenom smittan latt kan meddelas andra. 

D& ingenting s& mycket befordrar smittans utbred- 
ning som sammanhopning af menniskor och brist p& ven- 
tilation, ligger mycken makt iipp& att till fdrebyggande 
af uppkomsten af tyfushardar, hvilkas koncentrerade 
smittamne 8& l&tt dfverfdres till andra lokaler och alstrar 
nya h&rdar, sdrja for undanrddjande af jofverbefolkning 
och &stadkommande af riklig ventilation. Har en inten- 
siv sjukdomsh&rd bildat sig, &ro evakuering, rokning och 
v&dring nodiga. Genom &tgarder i denna rigtning i ett 
ofverbefolkadt bus, der tyfus ntbrutit, kan man, sedan 
de redan insjuknade fdrut blifvit till sjukhus afforda, 
l&tteligen forhindra sjukdomens vidare utbredning. I de 
engelska fangelserna, der fl&ckfebern fdrr fdrskrackligt 
grasserade, har man exempel p&, hvad fdrb&ttrade hygie- 
niska fdrh&Uanden i detta afseende fdrm& &stadkomma. 
Dess varre lagger ofta bostadsbristen hinder i vagen for 
beredande af ens hjelpligt utrymme for arbetsklassen och 
hvad Bon\ skuUe ersatta detta, eller flitig ventilation, for- 
bjudes vanligen hos de fattiga, som lida brist p& bransle, 
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af &rstideB, vintern, da flackfebern vanligen grasserar. 
Det basta profylaktiska medlet mot flackfebern blir d& 
till slut afhjelpande af bostadsbristen, beredande af rym- 
liga bostader for arbetsklassen, jemte forbattrande af 
dennas vilkor i ofrigt, undanrodjande af arbetsloshet, om- 
sorg for att nodig renlighet iakttages (inrattande af 
offentliga badanetalter) m. m. 

Tyfussjukhusen bora, i motsats till hvad som i 
Stockholm varit handelsen, vara rymliga och tillfalle 
till fri ventilation finnas. Lokalerna inom sjukhuset 
bora tidtals utrymmas, desinfekteras och luftas. Den 
sjuke bor badas vid intagningen, afvensom vid utskrif- 
ningen. De af honom begagnade sangklader maste dels 
viil desinfekteras, dels, sS-som halm i madrasser, upp- 
brannas. De sjuka fd ej utan tvingande omstandigheter 
emottaga besok. Bfter sjukdomens upphorande bora 
sjuklokalerna under l4ng tid stallas p& vadring. 

Den egentli^a terapien, D& tyfus alstras af ett spe- 
cifikt gift, bor forhoppningen att mojligen en g^ng finna 
ett motgift deremot ej anses alldeles oberattigad. Hit- 
tills ar dock ett s&dant motgift ej funnet. 

Det var en tid, dk i synnerhet i England aderl&t- 
ning i stor skala anvandes for att kupera sjukdomen; 
det kunde dock ej droja lange, innan man insS.g, att 
mortaliteten derigenom stegrades och, di, helsa intradde, 
konvalescensen fordrojdes; for niirvarande torde val 
ingen lakare tanka pS. att i tyfus anvanda densamma. 

Likaledes i andamM att kupera flackfebern rekom- 
menderas af aldre forfattare, och afven en del nyare, 
emetica, men deras gagn att ens formildra sjukdomens 
forlopp .torde viil vara mera an tvifvelaktigt. Samma ar 
forhMlandet med purgantia, diaphoretica, salina, anti- 
monialia, som p§, sin tid prisades, men nu iiro f6r§,ldrade. 
Calomel har ej visat storre gagn; i ett antal fall har jag 
anvandt calomellaxans, utan att deraf ha funnit den 

12 
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ringaste nytta, allra minst en kuperande verkan; i refrakt 
dos bar jag ej forsokt medlet. 

Zorn ^) forsokte i 14 fall af exantematisk tyfus den 
af Willebrand rekommenderade iodbehandlingen, men 
fann metoden i intet afseende ega foretrade framfor den 
exspektativa. 

Kinin i stora doser bar ocks^ rekommenderats for 
att gora tyfus abortiv, men n&gra be vis for en s&dan dess 
form&ga saknas. Under det en del, i S3mnerhet engelska, 
lakare velat.finna g3m8amma resultat af metoden, bafva 
andra, s&som de franska Icikarne p& Erim, ej kunnat 
finna n§.gon kuperande eller eljest specifik verkan, ofta 
deremot en skadlig. I de fall af tyfus, der jag anvandt 
medlet, bar jag deraf ej kunnat finna n4got verkUgt gagn. 

Ej beller ar det visadt, att kalla begjutningar hafva 
den formSga att kupera tyfus, som Currie m. fl. velat 
tillskrifva desamma. 

Sakna vi s&lunda for n&rvarande medel att neutra- 
lisera tyfusgiftet, att hindra sjukdomens fortg&ng och 
forkorta dess duration, m§.8te terapiens uppgift bli att 
soka bd,lla patientens krafter uppe, tills efter omkring 
2:ne veckor sjukdomsprocessen ar utlupen, soka lindra 
de baftigare symptomen ocb bekampa lokala komplika- 
tioner, med ett ord forfara symptomatiskt. 

Den sjuke bor s&ledes placeras i ett luftigt rum, der 
tillfalle finnes till riklig ventilation, bvilken ej blott till 
forekommande af smittas spridande, utan afven for den 
sjukes tillfrisknande ar af en 8& utomordentlig vigt, att 
den ej nog kan framb&Uas. S&lunda visade sig & Krim 
mortaliteten storst i de i bygieniskt banseende samst 
lottade sjukhusen och min erfarenbet bar tydligen gifvit 
vid banden, att de patienter, som forst sent, efter att 
lange bafva v&rdats i sina tr&nga, ofverbefolkade hem- 
vist, inkommo till sjukbuset, oftare dukade under an de 



^) Virchows Jahresber. f. 1867. II. S, 272. 
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tidigare inkomna, for hvilka ocksft sjukdomens duration 
i allmanhet blifvit kortare ^). Temperaturen i sjukrum- 
met bor ej h&Uas for hog. De sjukas baddar hafva k sjuk- 
huset utgjorts af halmmadrasser, hvilka ha den fordelen, 
att inneh^Uet kan efter 4iyarje patient tommas och varet 
tyattas. — Kalla tvattningar aro for den sjuke angenama, 
om ocks& gagnet i ofrigt ej ar stort. Den sjuke b5r f§, 
riklig aval dryck, friskt vatten, lemonad, koLsyrevatten, 
isvatten. For^ att motarbeta den af febern framkallade 
konsumtionen af vafnadema bor den sjuke erh&Ua foda 
af narande beskaffenhet och s&dan som de svaga dige- 
stionsorganen kunna fordraga, i 8m& portioner, men 
ofta: mjolk, agg, buljong jemte vin. 

Af medikament har jag anviindt mineralsyror, fos- , 
forsyra, svafvelsyxa, klorvatesjrra, i synnerhet den forst- 
namnda. I en del fall har jag anvandt borsyrp,, i andra 
karbol83rra, utan att deraf finna n^gon fordel. Tarmarne 
Kafva h&llits i verksamhet genom en eller flera g&nger 
gifna doser ricinolja (eller calomel) eller genom vatten- 
lavemang. Vid betydligt sjunkande af krafterna, for- 
svagad hjertverksamhet och svag ^uls har jag anvandt 
stimulantia, i synnerhet vin och cognac. Emot det sy- 
stematiska anvandandet af alcoholica i stora doser, sd- 
dant det rekommenderas af en del engelska forfattare, 
synes erfarenheten tala, i det dodlighetsprocenten dervid 
snarare okats &n minskats '). 

Bland symptom, som fordra sarskildt &tgdrande, ar 
tufvudvark det tidigaste; kalla omslag eller isbl&sa aro 
dervid af nytta. Niisblodning var i mina fall aldrig s& 
betydlig, att den ej genom .kold hammades, de fiesta 
g&ngerna behdfde ingenting alls &tgdras. Mot utmat- 
tande somnloshet kan man utan betankande ge en dos 



^) Langell (oat, st. aid. 444) faster ocks& nppm&rksamheten p& 
det ogynsamma inflytandet p& sjnl^domena ntg&ng af patientena 
langre viatelse i aitt eget dfverbefolkade hem. 

*) Marchison, anf. st. a. 288.' 
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morfin eller kloralhydrat till natten. — Vid betydliga 
depressionssymptom, stor prostratio virium, eubsultus 
tendinum etc. anvandas stimulantia, e&som kamfer, mo- 
schus, radix sumbul, Valeriana, vin; vid djupt coma, jemte 
stimulantia invertes, senapsdegsr §l vadorna, kalla be- 
gjutningar. 

Det vigtigaste symptomet i tyfus ar utan tvifvel 
temperaturstegringen, hvilkens betydelse p& senare tider 
dock val my eke t ofverdrifvits, i det man antagit faran 
vid tyfus, liksom vid febrar i allmanhet, bero p^ den 
deletera verkan af namnda varmestegring p& vafna- 
derna, i foljd hvaraf nekrobios af dessa skuUe dstad- 
kommas, anatomiskt yttrande sig sdsom parenkymatos 
. degeneration. Haraf skulle framkallas, utom de mindre 
betydande storelserna i andra organs funktioner, det sora 
i febersjukdomar iir mest att frukta, nemligen forsva- 
gande och paralysi af hjertat samt i andra rummet for- 
lamning af hjernan. Jag bar i det foreg&ende sokt 
visa, huru foga antagandet a f temperaturstegringen sdsom 
orsak till de mer eller mindre svdra symptomen och den 
dodliga utgdngen i Xytns och andfa febrar ar berattigadt. 
P& antagandet af ett s^dant kausalsammanhahg har man 
emellertid grundat en behandlingsmetod i de namnda 
sjukdomarne, nemligen med kalla bad, en metod hvilken, 
om det forut sagda iir rigtigt, dock s^som temperatur- 
ne.dsattande medel mdste forlora sin betydelse. 

Men ar dessutom de kalla badens temperaturned- 
sattande inverkan p§, organism en hojd ofver allt tvifvel? 
Val ar det genom forsok §,dagalagdt, att ett kallt bad 
p& 20^ ungefar fyradubblar varmeforlusten hos den deri 
nedsankta menniskokroppen, men det ar ocksS. §,dagalagdt, 
att dervid temperaturen i dennas inre ej sankes, tvartom 
i borjan nS,got hojes. Detta beror, s§,som bekant iir, p^ 
kroppens viirmeregleringsf6rm§,ga, hvilken gor att viirme- 
produktionen stiger i samma proportion som forlusten. 
Efter badet insttiller sig viil en ringa temperatursiinkning, 



\ 181 

nen denna efterfoljes af en kompenserande sekundiir 
rfterverkan i form af en ny hojning. Forst om ett 20®. 
)ad fortsattes 1 — 1 V2 timme, ernds n&gon sankning af 
croppstemperaturen under sjelfva badet, men i allmiinhet 
rj mera an n&gra tiondedelar af en grad. Afkylning af 
ie periferiska delarne eger visserligen rum under badet 
)ch ar orsaken till den obetydliga temperatursankningen 
i kroppens inre efter detsamma. Den stegrade varme- 
produktionen i det kalla badet forhtsatter naturligtvis 
Itegrad amnesomsattning inom organismen och den enor- 
ba forhojningen harutinnan ^idagalagges af den betydligt 
^kade syreforbrukning och kolsyreproduktion, som en- 
igt anstalda forsok af Liebermeister och Gildemeister 
lervid eger rum ^). D& varmeregleringen, som orsakar 
letta forh&Uande, afven finnes och verkar p& sammasatt 
irid feber, med den skilnad att densamma der ar instald 
for hogre temperaturgrad, m&ste den lagga hinder i va- 
gen for den febersjukes afkylning under badet. Efter 
^etta installer sig visserligen en sankning af kroppsvar- 
QQien, hvilken dock ar ringa och endast racker n&gra tim- 
oaar. For att ernS, minskning af kroppstemperaturen un- 
der sjelfva badet fordras att ofvervinna viirmereglerings- 
formUgan och dertill behofvas vida kallare eller langre 
had, an de vanUgen anvanda p& 20® under 10 minuter. 
D^ genom dessa bad den forut forhandenvarande febrila 
consumtidnen, hvilken ej kan vara en likgiltig sak, be- 
ydligt stegras och d& vidare gagnet af framkallandet af 
•emissioner genom desamma synes tvifvelaktigt, s& vida 
Niemeyer har ratt, d& han harleder den sd ytterst 
tarande verkan af utbildad febris hectica frdn den raska 
vexlingen i teinperatur, och s& vida Liebermeisters iakt- 
tagelse ar rigtig, att just under stadiet af stigande 



^) Schroder anser risserligen vid feber minskning installa sig: 
efterit, afvensom Barth och Villemin samt Draache vilja hafva 
kommit till ett mot Liebermeisters motsatt resnltat (Virch. Jahresber. 
f. 1869. n. S. 209). ^ . . 
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temperatur amnesomsattningen ocK varmeproduktionen ar 
mycket mera stegrad an under feberns likformigt ih&Uande 
hojdstadium, 8& synas ej ovigtiga teoretiska betankligheter 
framstalla sig emot kallvattenbehandlingen i febrar. Att 
de tatt och ofta upprepade kalla baden for de sjukaaro 
allt annat an angenama, erkanner man ock8&. 

Granska vi uppgifterna om resultaten af kallvatten- 
behandlingen i tyfus, finna vi dessa i allmanbet ej vara 
af den beskaffenhet, att man p& dem kan grunda n&got 
omdome rdrande namnda bebandlingsmetods gagn. Le- 
bert ^), 8om funnit kalla bad p& 19® C, upprepade dag 
och natt s& snart kroppstemperaturen Sfverstigit 39®, i hog- 
febrila fall af tyfus bereda patienten stor lattnad, ansei 
dock materialet for afgdrande af fr&gan om deras all- 
manna gagnelighet i den ifr&gavarande sjukdomen annu 
ingalunda tiUrackligt. Behse &r i berorda hanseende 
tveksam och Mecklenburg *) uttalar sig ogynsamt om 
kallvattenbehandling i tyfus; likas& Eanzow *). Gotz 
(Wien) behandlade 107 tyfuspatienter med kalla bad och 
forlorade 28, hvilket gor en mortalitet af 26,i6 "/o, under 
det vanlig behandling af 89 patienter p& en annan af- 
delning af samma sjukhus lemnade en mortalitet af blott 
17,97 °/o. Werner (Wien) anvande kallvattenbehandling 
i 90 fall af tyfus och tyfoidfeber med det resultat, att 
mortaliteten uppgick till 24,4 %, A andra sidan anaer 
Bresslauer(Wien) kallvattenbehandlingen valgorande (mor- 
talitet 10 7o i tyfus och tyfoidfeber *) och v. Treskow 
sager sig af 96 hydroterapeutiskt behandlade tyfuspatien- 
ter blott hafva forlorat en; Muhmler, som dock blott 
behandlade 18 fall, vill Hfven hafva vunnit gynsamt re- 
sultat af den ifr&gavarande metoden och for Mosler 
dogo af 41 s& behandlade fl&ckfeberpatienter blott 4^). 

Anf. St. sid. 334. 

■) Berl. klin. Wochenschr. 18«8, n:r 87. 

^ Virchows JaHreflfoer. f. 1869. 

*) Virchows Jahresber. f. 1871. 

*) Virchows JahreSber. f. 1868. 
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Kosenstein ^), som i ett antal fall anviimde bad p& 19 — 
17*^ under 10 — 15 minuter, ak ofta termometem i axillen 
visade 40®, vill dervid alltid hafva funnit sankning, af 
kroppstemperaturen, dock i« olika grad, fr&n 1® anda 
till 5® (?); remissionens duration fann han dervid mycket 
vexla, 8^ att temperaturen stundom ej p& 24 timmar 
n^dde sin forra bojd, stundom efter 2 timmar till och med 
ofversteg denna; n&got forkortande inflytande p& sjukdo- 
mens forlopp fann han ej, men val ett formildrande. I 
storsta skala bar metoden i exantematisk tyfus blifvit 
profVad af v. Pastau*), bvilken efter att under forra balf- 
ten af epidemien i Breslau 1868 — 69 bafva expektativt 
b^handlat 498 fall, bvaraf 82 dogo (= 16,47 %), derefter 
i 246 fall forfor hydroterapevtiskt och endast fojrlorade 
29 patienter (= 11,8 % mortalitet); en forkortande in- 
rerkan p& febems eller konvalescensens langd kunde 
dock ej heller han genom kallvattenbebandlingen ern&, 
hvarforutom kan anmarkas, att olikhetema i mortalitet 
vid de olika behandlingssatten ej aro storre an eom ofta 
forekomma under olika perioderafsammaepidemi. Sam- 
manrakna vi ofvananforda siffror, f& vi p& inalles hydro- 
terapevtiskt behandlade 580 tyfuspatienter 84 doda, hvil- 
ket gor en mortalitet af 14,6 */o, ett reeultat som, i syn- 
nerhet i betraktande af fallens f&talighet och olika laka- 
res, s&som namndt, alldeles motsatta erfarenhet rorande 
metoden, ej ar egnadt att inge alltfor stora forhoppnin- 
gar i afseende p& densammas gagnelighet i tyfus ^). 



^) Ant St. Sid. 418. 

») VirchowB Jahresber. 1 1871. II, sid. 239. 

') Ej heller i tyfoidfeber, der kallTattenbehandlingen fore- 
tradesvis blifrit anrand, bar denna lemnat n&got lysande resultst. 
Dk Schnltze vid behantlling af tyloidfeberpatienter med kalla bad 
erhdll en mortalitet af 10,8 ^/q och denna for Liebermeister'(Ziems- 
sens Handb. 11. 1, s. 227} vid konseqvent antipyretisk behandling 
(innefattande jemte kalla bad afven energisk anrandning af an- 
tlpyretiska medikament) nedgick till 8,a ^'/o, 8& tinderstiga dessa 
sifEror ej mycket den medelmortalitet. som man hos Hubs (anf. st. 
sid. 38) finner uppgifven fdr 3186 af honom under 12 &r hnfVudsak- 
Ugen ezspektatiyt behandlade patienter, eller 10,6 ^/o; och f or mina 
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Nastan obarmhertigt eynes det vara att s&som Wegener^) 
for en s& lindrig sjukdom, som flackfebern i sjelfva verket 
hos barn iir, pina dessa med anda till 18 kalla bad (13— 
16^) under loppet af 24 tim«iar ; Ungt ifr&n att af resultatet 
i de ytterst f& (6) af Wegener s§, behandlade fallen kunna 
drftga n&gra slutsatser rorande badens gynBamma inverkan 
tiU. framkallandet af rask rekonvalescens, i synnerhet d& 
s&dan ju afven utan bad hos barn ar regel, synes man 
ej ens deraf berattigad att med namnde forfattare sluta 
till, att baden &tminstone ej utofva n&got skadligt infly- 
tande, dH i ett af de f&taliga fallen pinsam och utbredd 
muskelreumatism foljde p& och sannolikt var framkallad 
af baden. . •». 

Att forneka allt gagn af de kalla baden i tyfus kan 
dock ej vara min mening, men val v&gar jag p&stS,, att 
hvad som i det hanseendet kan &stadkommas, ingalunda 
ar en foljd af n&gon badens temperaturnedsattande for- 
m&ga ^). Deremot hS,ller 'jag troligt, att vi i baden hafva 

536 tyfoidfeberpatienter uppgick mortaliteten ej till mera an 10^8 °/o. 
oaktadt behandlingen afyen har i allmanhet var blott exspektatiy. 
— Hvad behandlingen af pneumonl efter den i fraga varande 
metoden betraffar, ar det af Liebermeister (Path. u. Ther. d. Fiebers, 
s. 672) sS.som gynsamt franihS,llna resultatet i 230 fall fr&n sjukhuset 
i Basel, med en mprtalitet af 16,5 %, ej sardeles talande till meto- 
dens fordel, d& Huss (Om lunginflammat. Sthm 1860, s. 73) for 2616 
& Seraflmerlasarettet utan bad bebandlade lunginflammationer er- 
boll en mortalitet af endast 10,7 %. Det ar ocksa sv&rt att finna 
nS,got giltigt skal for metodisk anvandning af kalla bad vid behand- 
lingen af en sjukdom, der of ver hufvud temperaturstegringen ar sa 
ringa och af sa kort yaraktighet samt i mina forutnamnda 546 fall 
visat sig vara af sa ringa inflytande p5, den dodliga utgangen, att 
mortalitetsprocenten, om man undantager de f S.taliga fallen (8) med en 
maximaltemperatur pa 40,5 — 41°, der den uppg&tt till 50 %, hogst 
obetydligt varierat vid de olika temperaturgraderna : den har nem- 
ligen vid en maximaltemperatur pa hogst 39° uppg&tt till 14,3 ^lo, 
vid 39—39,5° till 16,7 %, vid 39,5-40' till 16,3 % och vid 40- 
40,5° till 14,7 °/o. ' 

*) Jahrb- f. Kinderheilk. N. F. I. 1868. 

^) Att de kalla baden ha mS.nga andra biverkningar, an den 
egentligen 4syftade, kin man ocksd. ej annat an erkanna. P& gmnd 
dels af det forut sagda, dels af den lilla erfarenhet', jag varit itill- 
falle att gora, vill det synas mig, som om man s^krast och oskad- 
ligast skuUe erh&Ua enkel varmeberofning 1 febrar genom Ijumma 
bad p& 30-35° C. 
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ett kraftigt och i tyfus ofta behofligt model att inverka 
p& nerveystemet och medelst detta pfi, de sarskilda orga- 
nens funktioner. Men med ett e&dant siitt att se saken 
mSste indikationema for baden och siitten for desammas 
anvandning bli helt andra an nu, dk patienterna coup sur 
coup, sk snart temperaturen stigit till 39 — 39,5^, sankes 
ned i det kalla vattnet. Att i de undantagsfall, der 
temperaturstogringen ar excessiv ^), sankning af denna ar 
onskvard, lider val deseutom ej tvifvel. Bationelt synes 
det vara att genom afkylning fvhn inre organ, medelst 
kail dryck, is invertes, kalla lavemang, soka emk en 
sad an sankning, emedan viirmeregleringsform&gans kom- 
pensering af den derigenom &stadkomna varmeforlusten 
enligt Liebermeieters undersokningar dervid uteslutes; 
n&got stort resultat kan dock derigenom begripligtvis ej 
vinnas. 

P& anforda skal har jag ej anvandt konseqvent vat- 
tenbehandling, utan inskrankt mig till kalla tvattningar, 
hvilka for patienten varit sardeles angenama, afvensom 
stundom v&ta inpackningar ; d^ karbad anvandts, har det 
endast skett en, hogst tvH ginger om dagen och vid en 
temperatur af 30 — 25^, och har genom dem en ringa, 
snart ofverg§.ende temperaturminskning em&tts. 

Funnes nigon utsigt att i tyfus genom temperatur- 
nedsattning i allmanhet vinna n&got synnerligt gagn, 
borde det vara mera rationelt att i stallet for kallvatten- 
behandling, hvilkens temperaturnedsattande form&ga ar 
ringa och osaker, men hvilkens egenskap att enormt 
stegra den forut betydligt forhojda varmeproduktionen 
och forbrukningen af kroppens vafnader ar b& mycket 
mera otvifvelaktig, anvanda s&dana antipyretiska medel, 
hvilka, s&som salicylsyra och kinin, enligt Buss'*) under- 



^) D& detta ej sallan torde yara en foljd af yarmeanhopning i 
kroppen, kan i s&dana fall det kalla badet yerka Valgorande (y. 
Wahl, Virch. Jahresber. f. 1867, I. S. 346). 

*) Ueber Wesen u. Behandl. d. Fiebers. 1878. 
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sokningar &stadkomma sin temperaturnedsattande verkan 
i febrar utan att hoja v&rmeproduktionen och forbruk- 
ningen inom kroppen, hvilka processer af kininet till och 
med minskas. Dertill kommer att dessa medel &8tad- 
komma en sakrare, betydligare och mera ih&Uande tem- 
peratursankning an de kalla baden. Dk de samma foga 
eller icke inverka p& temperaturen hos en frisk person, 
men deremot aro kanda for sin. kraftiga antiseptiska ver- 
kan, skulle man vara bojd att antaga, att det vore ge- 
nom denna verkan, genom dodande af de antagligen s&- 
som feberirritament verkande lagre organismerna, som 
temperaturnedsattningen i tyfus och andra infektions- 
sjukdomar af dem Astadkommes, om det ej vore tvifvel- 
aktigt, huruvida denna verkan vid den utspadning, som 
medlen inom kroppen underkastas, kan i namnv&rd grad 
gora sig gallande. Jag har i ett ej ringa antal fall af 
s&val tyfus som tyfoidfeber anvandt kinin eller salicyl- 
syra och dermed ern&tt temperaturens sankning med 1 
— 3 — 4 grader, raskare och sakrare genom salicylsyran. 
Den af dessa medel framkallade temperatursankningen hai 
dock endast varit ofverg&ende; efter deras intagning p& 
aftonen (salicylsyran i dos af omkr. 5 gm inom loppet 
af 2 timmar, kininet i dos af omkr. 1,8 gm inom ^/j 
timme) har denna sankning visat sig efter n4gra timmar 
och varit starkt utpreglad foljande morgon, men redan 
aftonen derp§, har temperaturen &tertagit sin forra hojd. 
Mindre kraftigt hafva medlen framkallat namnda verkan 
under feberns hojdstadium, d& densamma stundom nastan 
alldeles uteblifvit. Ehuru jag emellertid genom de namnda 
antipyretiska lakemedlens upprepade anvandning lyckats 
h&Ua temperaturen i tyfus (och tyfoidfeber) nere vid ett 
temligen l&gt gradtal, har jag dock deraf ej funnit den 
ringaste inverkan p& sjukdomens forlopp eller de ofriga 
symptomens haftighet, — ett nytt bevis derfor, att dessa 
ej af temperaturforhojningen betingas. 
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Till slut vill jag n&mna, att jag i 4 fall af tjrfus, der 
patientema sedan flera dagar l&go i ett koUapstillst&nd 
med freqvent, knappt kanbar puis, knappt borbart l:8ta 
hjertljud, med bander ocb fitter kalla ocb livida, ocb der 
stimulantia af flera slag ingenting form&dde utratta, for- 
sokte lamblodstransfusion ; ett tydligt ocb raskt upplif- 
vande af patientema foljde derp&, men de ^terfollo snart, 
den ene dock forst efter ett par dagar, i sitt forra till- 
8t4nd ocb afledo. Kan banda att ett upprepande af 
transfusionen skulle ledt till battrte resultat. 
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F.-V. WARPVINGE: Snr 1(B typhus exanth^matiqiie. 

(Resume.) 

Le typhus exanth^matique, qu^ ne s'^tait pas pT6sent6 
durant Tespace de 25 ans k Stockholm, y a r6gn6 epid6mique- 
ment dans les ann6es 1870, 1872, 1874 et 1876. C'est sur 
I'etude de 2,239 cas de cette maladie, observes pendant les 
^pid^mies precit^es dans un h6pital pour les affections ty- 
phoides, que se fonde le travail de I'auteur. 

CommenQant par Vetiologie, M. Warfvinge insiste sur la 
difference sp^cifique existant entre le typhus et la 
fievre typhoide; il cite toutes les raisons en faveur de 
cette difference et refute les objections qui y out 6t6 faites. 
Le typhus a s^vi ^pidemiquement de temps k autre k Stock- 
holm, tandis que la fievre typhoide y etait end^mique pen- 
dant le m^me temps, le nombre des cas de cette derni^re 
ne variant d'une ann6e k I'autre que d'une fagon a pen pr^s 
insignifiante, d'oii r^sulte la complete ind^pendance r^ciproque 
de ces maladies dans leur rencontre parfaitement accidentelle. 
(Voir le tableau, p. 4.) La frequence du typhus va en crois- 
sant, depuis le commencement de I'hiver jusqu'au printemps, 
periode durant laquelle la population pauvre reste entassee 
dans des chambres mal ou point a^r^es, et il disparalt T^te 
venu; or, c'est precisement le contraire qui s observe par 
rapport k la fi6vre typhoide, comme le montre avec pleine 
evidence le tableau graphique Fig. 1, p. 7. Le typhus est 
venu le plus souvent (assez fr6quemment par nombres de 20 
i 50 cas) des foyers qui s*6taient formers dans la ville et 
dans des maisons habitees par uue population trop nombreuse 
et indigente, tandis que pas un seul cas de ii^vre typhoide 
n'a tir6 son origine de ces foyers. Une personne qui a 
gueri de la fi6vre typhoide, reste ensuite le plus souvent 
inaccessible k cette maladie, tandis quelle ne Test pas du 
tont au typhus, et vice versa, ce dont Tauteur cite bon 
nombre de cas: k I'hbpital, 12 convalescents de la premiere 
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maladie ont contracts le typhus, de m6ine que Tauteur a ob- 
serve 4 cas, ou des personnes gurries du typhus out gagne 
plus tard la fi^vre typhoide (voir figg. 2 et 3, p. 13). La 
difference sp6cifique entre les deux maladies se d^montre aussi 
sous les autres rapports ^^tiologiques (de mdm^ que sous ceux 
de la symptdmatologie et de Tanatomie pathologique). 

Le typhus se transmet directement d'un individa k I'autre ; 
il suppose un contage, et Fautenr donne, k regard du carac- 
t^re eminemment contagieux de la maladie, une foule d'exemples 
dont nous citerons les suivants: k rh6pital, 4 m^decins, 22 
infirmiers et garde-malades, ainsi que 55 malades, soign^s 
pour d'autres maladies, ont contracts le typhus par le con- 
tact avec des personnes affect^es de cette maladie, et plusieurs 
I'ont pris dans d'autres h6pitaux; il ^t-ait fort commun que 
tons le9 roembres d'une mSme famille arrivassent k Thdpital 
simultan^ment ou k de courts intervalles pour cauae de typhus, 
et qu ils fussent suivis fr^quemment de tons ou .de presque 
tons les autres habitants de la maison infect^e. L'auteur 
appelle I'attention sur cette disposition de la maladie k former 
des foyers d'infection. aussi bien que sur la oirconstance que 
le danger de la contagion augmente en raison directe de la 
frequence du contact entre des personnes saines et des per- 
sonnes malades, mais qu'il diminue par la yentilation, qui 
dilue la mati^re contagieuse, et que la separation des indi- 
vidus infectes emp^che Textension ult^rieure de la maladie; 
il cite en outre des exemples de typhus trausmis, par des 
individus infect^s, * dans d«s locaux qui en etaient libres au- 
paravant. (Tout au contraire, parmi les cas de fi^vre ty- 
phoide observes par I'auteur, il ne s'en trouve paa un seul 
qui trahisse une propriety contagieuse chez cette maladie, la- 
quelle a tout aussi pei^ montr6 de dispositions k former des 
foyers d'infection.) 

Comme le demontrent le tableau, p. 44 et les figures 4 et 5, 
le typhus a commence k r^gner epidemiquement au mois de d6- 
cembre, et sa frequence s'est ensuite accrue trds rapidement 
pour atteindre son maximum entre Janvier et mai^ et dimi- 
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nuer si promptement pendant juin et juillet, qn'aoiit ne 
presenta que quelques eas, et que les ^pid^mies cess^rent 
presque totalement pendant les mois de septembre — novembre. 
La preuve que ce fait n'est pas accidentel, c est qu'il s'est 
reprodait avec quelques l^g^res differences pendant 4 6pi- 
demies. 

L*auteur met ces faits en connexion avec la circon- 
stance que la classe indigente de Stockholm, dans le sein 
de laquelle la maladie s'est presque exclusivement tenue, a dd, 
principalement dans ces derni^res ann6es, par suite du manque 
de logements, vivre entass^e dans des r^duits 6troits et 
non aer6s. Quand Thiver, avec le d6faut de ventilation 
qui Taccompagne, adur^ un certain temps, les epidemics de 
typhus eclatent pour diminuer rapidement et cesser avec la 
saison chaude, pendant laquelle les classes indigentes vivent 
beaucoup plus en plein air. 

Si I'auteur signale Teffet de ce moment antihygi^nique 
sur Fextension de la maladie par la formation d'un terrain 
favorable, il n'a rencontre toutefois, dans aucune des ^pid^- 
mies en question, d'exemple prouvant que la naissance 
spontan6e du typhus doive lui 6tre attribute; et il essaie 
de demontrer que tons les cas cit^s, sp^ialement par Mur- 
chison, k Tjippui de cette naissance autochtone, peuvent Stre 
expliqu^s de toute autre mani^re (la transmission si facile 
et la longue retention du contage par des parois, des vSte- 

ments, etc.)* 

Des malades, 1,359 ont €t6 des hommes, 880 seulement 
des femmes, d'oti il ne suit pas, toutefois, une predilection 
du typhus pour les premiers; la preponderance des hommes 
na lieu que pour les annees 1874 et 1875 (dans la propor- 
tion de 2 & 1), oil un grand nombre d'ouvriers sans travail 
etaient entasses k Stockholm, et elle appartient par cette 
cause exclusivement k T&ge de 15 k 45 ans; dans les deux 
autres epidemics, les deux sexes ont ete egalement repre* 
sentes. (Tabl. p. 50.) 
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Quant k I'Age (voir les chiffres page 52 et le tabl. 
graph, fig. 6, pag. 54), le plus jeune malade n'avait que 11 
mois, le plus ^ge 77 ans; comme le montre avec toute evi- 
dence le tableau graphique fig. 7 (p. 55), I'age predispose 
dune mani^re differente au typhus et k la fi^vre typho'ide. 
Jusqu'a 10 ans, la frequence reste la m6me; mais, tandis que 
le chiffre du typhus ne subit que des variations peu conside- 
rables depuis 10 ans jusqu'a 50 ans, la frequence de la fievre 
typho'ide augmente rapidement de 10 a 20 ans, pour baisser 
ensuite tout aussi vite. 

Apres avoir d^crit le cours de la maladie, accompagne 
de I'historique de quelques cas, I'auteur passe k Texpose des 
divers symptomes du typhus. 

II donne d'abord un aperpu detaill^ des conditioos 
de la temperature axillaire. Avec un accroissement assez 
rapide, elle pent parfois monter k 40,5^ centigr. dans la 
soiree du 2:me jour, et atteint ordinairement son acme dans 
celle du 4:me ou du 5:me jour. A partir de cette date, et 
avec des remissions matinales de ^/^^ ou un peu plus, la 
meme temperature se maintient g^neralement pendant 6 ou 7 
jours, parfois (dans les cas les plus benins), moins longtemps 
et seulement 2 — 3 jours; d'autres fois, neanmoins, plus long- 
temps et jusqu'^ 12 jours. Pendant cette periode d'acme, le 
maximum- de la temperature a tomb6 sur le 4 — 6 jour, par- 
fois un peu plus tard; il a rarement 6t6 moins de 40^ et 
jamais plus de 41,8^ (sauf les elevations, jusqu'^ 42,3^, pen- 
dant I'agonie). Avec des remissions matinales plus grandes 
(0,8 — 1,1®), la temperature diminue ensuite pendant 2 ou 
3 jours (periode de decroissance), pour presenter vers la fin 
une baisse gen^ralement tr^s rapide. Rarement, toutefois, 
cette defervescence a ete assez rapide pour que I'abaissement 
de la temperature au point normal ou au-dessous de ce 
point (jusqu^ 35® et moins encore), se soit op6re dans 
I'espace de 12 heures. II a fallu le plus souvent entre 
36 — 60 heures, tr^s rarement plus longtemps, et jamais il 
n y a eu de lysis proprement dite. (Voir les fi*. 2, 3, 9 — 14, 
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23 et 24. — Dans la fi6vre typhoide, raccroissement de cha- 
leur se fait dune mani^re plus lente, mais par contre elle 
reste plus longtemps h une 6l6vation normale, dont elle ne 
descend que par degr^s et par des remissions matinales de 
plus en plus accus^es, comme le montrent les figg. 2, 3, 15, 
16, 17, 25). Termini le plus souyent, cest-^-dire chez 
35,7 ^/o des cas, avec le commencement du 15:^me ou du 
16:eme jour, Tabaissement critique de la temperature sest 
effectue plus rapidement (9:eme — 14:6me jour) chez 33,5 ^/q 
des malades. C'est ce qui a principalement eu lieu chez 
les enfants, tandis que les 30,8 ^/^ cas restants, oh Faug- 
mentation de la temperature a continue plus longtemps, c est- 
a-dire jusquau 17:eme — 21:eme jour, out ete en majeure 
partie fournis par les adultes (voir le tabl. p. 101). L'au- 
teur montre, par des chiffres, que ce n'est pas, comme on le 
pretend, le degre de temperature qui rend un cas de typhus 
plus ou moins grave. Sans doute, plus les cas de typhus 
ont ete graves, plus aussi les temperatures maximales ont ete 
elevees, mais Ton voit aussi (tabl. p. 96) quune haute tem- 
perature maximale pent regner ^ans les cas benins, aussi 
bien qu'un maximum bas dans les cas graves ainsi que dans 
les mortels. On pent seulement dire (comme pour la fievre 
typhoide) que plus les cas de typhus sont graves, plus aussi, 
simultanement avec les autres symptdmes, Teievation de la 
temperature est marquee. Cette regie offre neanmoins des 
exceptions nombreuses. Dans les cas lethaux, les degres les 
plus eieves de la temperature n'ont pas ete plus communs 
que dans les cas plus graves 'buivis de guerison, d'oii il suit 
que reievation de la temperature ne pent pas etre la cause 
de la mort, d'autant moins que, dans la majorite des cas 
lethaux, la chaleur du^corps pendant un certain temps avant 
la mort, s'abaisse k un degre modere ou bas (figg. 11 & 14). 
Dans I'agonie, il s est le plus souvent produit une elevation 
<le temperature, ordinairement tres considerable (jusqu^ 42,3 ^). 
La frequence du pouls a suivi la temperature k pas 

presque egaux. L*epistaxis s'est presentee dans 5,09 ^{q des 

13 
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cas avec une mortalite de 8 ^/^ (tabl. p. 106). Daos le 
sang, les corpuscules rouges ont montr^ une reduction con- 
tinue, mais leg^re, en nombre (de 5 4 4,2 millions par mil- 
lim. cube). 

L'exanth^me dela peau (cf. le tabl, p. 109), ce symp- 
t6me si important du typhus, se montre assez t6t, le plus 
souvent k la 5:^me journ^e; les taches se pr6seutent tout a 
coup dans le courant d'un jour ou deux, et non par degr^s; 
elles sont d'abord d'un rouge pMe et disparaissent k la pres- 
sion. Successivement elles deviennent plus fonc^es, prennent 
une teinte brun&tre, et alors on ne pent plus les faire dispa- 
raitre totalement par la pression ; plus tard, leur teinte devient 
livide et quelques-unes sont, dans les cas graves, transfor- 
m^es en p^t^chies vraies. L'exanth^me se r6duit parfois, 
principalement chez les tout jeunes enfants, k une rougeor 
diffuse passag^re. A cette exception pr6s, il se d^veloppe 
promptement, de la rongeur susdite, des taches plus dis- 
tinctes, sans 6tre toutefois nettement limit6es, pen ou point 
saillantes, irr^guli^res, en g^n^ral nombreuses et dispers^es 
sur tout le corps, parfois mSme sur la figure (parti culi^re- 
ment chez les jeunes malades). L'exanth^me parfaitement 
d^velopp^ a, dans la r^gle, commence k disparaitre simultan^- 
ment avec la diminution de la temperature, les p^t^chies ont 
persistfB apr6s la mort. Chez 16,4 ^/J des sujets, Texanth^ine 
a manqu^ ou a etd tr^s peu sensible, et cela le plus souvent 
chez les enfants. 

Un catarrhe b'ronchique, le plus souvent trfes-b^nin, 
s*est pr6sent6 chez 78 ^Jq des malades (tabl. p. 112); dans les 
cas graves, une hypostase avec coUapsus s'est ^tablie dans les 
parties post^rieures et ihf6rieures des poumons. 

Pour ce qui conceme Tappareil digestif, la langue 
(tabl. p. 114) a, dans la majority des cas (63,8 ^/o), ^te 
humide et plus ou moins charg^e, s^che seulement chez 
36,2 ^IqI cela, ordinairement^ k la fin de la premiere ou au 
commencement de la deuxi^me semaine, et avec une frequence 
d'autant plus grande, que les malades 6taient &g6s et les cas 
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graves (mortalite 24,2 ^/q pour les cas oil la langue a ^t^ 
s^che). Les selles (tabl. p. 115) ont ordinairement ^t^ re- 
gulidres (55,5 ^Iq) ou dures (24,5 ®/o); dans les 15,1 ^/^ 
€83 restants, oil elles ont ^t^ liiches, cela n'a eu lieu, k 
quelques exceptions pr^s (4,9 ^/q), qu'^'un degr6 tr^s-minime 
et essentiellement passager (mortality dans ces cas avec diar- 
rbee 23,3 ^/q contre 15, i ^/^ dans les autres). Les vomis- 
sements n'ont 'pas ^t6 frequents (7,9 ^/q) et se sont pre* 
sentes plus souvent au commencement de la maladie que 
dans le cours de celle-ci ou pendant la convalescence. La 
tumefaction de la rate a et6 constat^e dans la plupart des 
cas, mais ordinairement k un degr^ mediocre. 

Quant h 1' urine, I'auteur a dans trois cas fait des ana- 
lyses quantitatives de I'uree et des chlorures (voir les 
tabl. pp. 122—124 et les ff. 18—20, pp. 126—128), ana- 
lyses dont le r^sultat a 6te que I'ur^e s'est accrue k un de* 
gre tel, qn'elle se trouvait de 1,7 — 2,5 fois plus grande que 
chez des bommes sains avec le mdme regime. La s6cr6tion 
de Turee qui nest cependant pas parallMe au degr6 de la 
temperature du corps, a et6 le plus grande durant le stade de 
la crise. Relativement aux cblorures de I'urine, eiles ont 
diminue consid^rablement pendant la fi^vre, de sorte qu'il 
n'en restait souvent plus que des traces. L'urine a ete albu- 
mineuse (tabl. p. 135) cbez 67,7 ^/q des 1,660 cas exa- 
mines, et la frequence de Talbuminurie a augmente, avec Vkge, 
de 20 9Iq pour les enfants au-dessous%e 5 ans, k 82 ^/q pour 
les malades au-dessus de 55 ans; la mortalite s'eieve succes- 
sivement (de 4,3 ^/^ k 32 ^j^) avec le degre de Talbuminurie. 
Cette derniere a ete observee le 4:eme jour au plus t6t, et 
a dure en general environ 8 jours, tant6t plus, tant6t moins. 

Les sympt6mes du systeme nerveux (tabl. p. 137) 
ont revetu le plus communement la forme d'un certain degre 
de stupeur et de somnolence. La perte de la force muscu- 
laire est tres-ordinaire et tres-marquee, de sorte que dans la 
r^gle les malades sont attaches au lit apres 1 ou 2 jours 
(tabl. p. 139). Le deiire s'est presente dans 31,1 ^/o des 
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cas (mortality 24, i ^/q), raffaiblissement de Touie dans 9 ^/^ 
(mortality seulement 5,5 ^Iq), le soubresaut des tendons chez 
3,7 ^/o, des dejections involontaires avec une prostration 
tr^s grande des forces chez 6,8 ^/q. L'auteur conteste la de- 
pendance dans laquelle on a voulu mettre les syroptdmes 
nerveux de la hausse de la temperature, le degr6 de ces 
8jnipt6mes n'6tant pas en raison directe du degr6 de la 
hausse pr6citee, et leur caract^re ayant une ressemblance 
6tidente avec certaines intoxications' narcotiques. [La difference 
presentee par la fievre typhoide quant k I'etat de la temperature 
ayant dej^ ete indiquee auparavaut, Tauteur expose ici les 
differences relatives aux autres sympt6mes. Oomme les modi- 
fications du pouls sont k peu pres parallMes k celles de la 
temperature dans les deux maladies, la courbe du pouls se 
montre essentiellement differente pour Tune et I'autre. L'epi- 
staxis a ete beaucoup plus frequente dans la fievre typhoide, 
soit dans 25 ^/^ des cas. La nature de Texantheme fournit^ 
apres la thermometrie, les meilleurs signes du diagnostic 
differentiel des deux iievres; celui de la fievre typhoide ne 
vient que plus tard, le plus souvent dans la premiere moitie 
de la seconde semaine; les taches sont rosees, rarement dun 
rouge plus fonoe, eievees, regulieres, petites, bien limitees, 
de nombre le plus souvent tres restreint, et disparaissent toujoars 
k la pression; I'eruption ne se fait pas d'une maniere brusque, 
mais peu k peu: queloues taches ayant p&li, de nouvelles se 
montrent. Un catarrhe brbnchique benin s est presente dans 
88 ^Iq des cas de lievre typhoide. Dans celle-ci, la diarrhee 
a ete beaucoup plus frequente (41,6 ^/q) que dans le typhus, 
dont les dejections n*ont jamais presente les signes caracteri- 
stiques de celles de la fievre typhoide. La langue a dans 
celle-6i beaucoup plus souvent ete seche (chez 90,9 ^/q)- 
Par contre, ralbuminurie y a ete un peu moins frequente (chez 
'^2>s ^Iq), et elle ne s'est presentee que plus tard. La stupeur 
€t la somnolence ne sont pas aussi communes dans la fievre 
typhoide, et se montrent plus tard, ainsi que les delires et 
la prostration des forces.] 
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Les complications et les suites d*ane certaine gravity n'ont 
pas ^16 fr^qnentes; elles sont expos^es dana le tableau pp. 
146 et 147. II y a eu, antra aatras, 35 cas d'^rysip^le, 52 
de parotita, 29 d'ad^nites suppur^es at d abc^s sous-cutan^s 
on intermusculaires (parmi lesquels 3 cas d*abc^s aux c6t^8 
da larynx, dont 2 mortals at 1 gu^ri par la trach^otomie), 
35 da decubitus. 5 de gangrene spontanea ou embolique (d'un 
orteil, da prepuce, des nyniphes, de la joue, d*an androit 
circonscrit du ponmon avac pneumothorax cons^cntiO* 63 de 
pneumonie, 40 de pleur^sie, 7 d'ict^re, 1 de p6ritonite, 2 
d'hdmorragie intestinale: 

An point de yue des periodes de la maladie, celle de I'incu- 
bation pent 6tre en g^n^ral port^e k deux semaines environ. 
II ny a pas eu de p6riode de prodromes proprement dite, 
et la p6riode d'invasion, durant laquelle la temperature a 
sabi une bausse rapide, a dur^ de 4 ^ 5 jours. A pen pr^s 
simultan^mant area I'^niption exanth6matique, arrivait la 
p6riode d'acm^, qui durait le plus souvent de 6 ^ 7 jours 
(2 — 12). On pent ^valuer ensuite la p^riode de d^croissance 
k environ 3 jours. La duree de la fi^vre (tabl. p. 101) a 
varid de la sorte entra 8 — 20 jours, la plus souvent, ou dans 
35,7 ^Iq des cas, de 14 k 15 jours, en moyenne 14,3 9 jours, 
et elle a 6t^ en g6n^ral plus courta chaz las anfants que 
chez les adultes. La convalescence a 6t^ g^n^ralement rapide 
(voir les tabl. p. 153 — 5). L'apparition du typhus est done 
brusque, de sorte qu*on peut facilement determiner le jour 
d'invasion, ce qui n'est pas le cas de la fi^vre typhoide; le 
typhus se tennina aussi, apr^s una dur^e beaucoup plus 
courte (environ 2 semaines centre 3 Vt ^ ^ ^^ moyenne dans 
la ii^vre typhoide), plus vita et d'une mani^re plus franche. 

La mortaliti a vari6 pendant les 4 Epidemics entre 10,78 
—19,49 ^/^ (tabl. p. 157), et alia a 6t6 an moyenne de 
^5,94 ^/g. Elle 8*ast montr^e pen ou point d^pendante des 
saisons (tabl. p. 158). Plus forte chez Thomme (17,8 ^/q) 
que chez la femme (13,06 ^/q), elle a pr^sent^ ceci de re- 
marquable, qu'ella s'^l^ve toajours plus avec Viige des malades^ 
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savoir de l,i ^/q chez les enfants, h 80 ^/q chez les sujets au- 
dessus de 65 ana. (Voir le tabl. p. 160 et les diagrammes 21 et 
22, dont le premier montre aussi, pour comparaison, la 
mortality dans la fi^vre typhoide, qui n'a pas pr^sent^ une 
croissance pareille avee I'&ge, et, les individus les plus 4g^s 
except6s, a peu varie aux ^poques diff^rentes de la vie). 
Pendant ces epidemics, il s'est montr^ que la mortalite a 
^Ui en raisoti directe de rencombrement des malades. La 
temperature du corps n'a pas eu pour le pronostic rimportance 
qu'on lui a attribute; en g^n^ral, I'intensit^ des symptdnxea a 
H6 en raison directe de Tabondance de Texanth^me, de mdme 
que le degr6 de Talbuminurie influe sur le pronostic. Sur 
.15 femmes enceintes, aucune n'est morte, deux seulement ont 
fait une fausse-couche. La dur^e moyenne des cas 16th aux 
a comports 14,49 jours (tabl. p. 165). 

Attribuant toujours la plus grande importance k la tem- 
perature du Qorps et k Texantheme, Tauteur passe au dta- 
gnostic du typhus, qui pent dtre confondu ayec la fidrre 
typho'ide, la rougeole, la nephrite aigue, la tuberculose aigue, 
les affections c^rebrales, etc. 

Quant k Vanatomie pathologique (tabl. p. 173), Tauteur, 
dans plus de 300 autopsies de personnes mortes de typhus, 
n'a jamais constate les alteratious de I'appareil lymphatique 
du canal intestinal, qui sont caracteHstiques de la fi^vre ty- 
phoide; tout au plus la^ rate a ete trouvee dans la r^gle 
leg^rement agrandie et plus molle, mais nullement au meme 
degre que dans la fi^vre typho'ide. 

Dans le traitementy la prophylaxie occupe la premiere 
placed La therapie proprement dite a ete expectante: lair 
frais, des boissons rafraichissantes, des ablutions d'eau froide 
et parfois des bains de 30 — 25^ C, des acides, du quinquina, 
du vin. L'autQur n'a par contre pas fait usage des bains 
froids si vant^s, parce qu'il n'a pas pu se convaincre de Tuti- 
lite de la reduction de la temperature par les bains froids 
dans une maladie telle que le typhus, oik il pent etre de- 
montre que ce n'est pas k I'augmentation de la temperature. 
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mais bien plut6t k rintoxication qa'ii faut attribuer la gra- 
vite plus ou moins grande des sympt6mes et la possibilit6 
de Tissue mortelle. Une reduction pareille de la tempera- 
ture par les bains est en outre tr^s douteuse, tandis que 
raugmentation par ce remade de la consomption des tissus 
du corps, hauss^e d^j^ par la fi^vre, est d'autant plus certaine. 
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Fdr 25 ftr sedan lenmade vi vid praesidiets nedlftg- 
gande i Svenska lakaresd.Ilskapet en historisk redogorelse 
for de svxinna 50 &reii. Ater st& vi framfOr ett nytt 
s&dant skede; 25 &r g& s§;llan ofdrm&rkt f6rbi i en men- 
niskas le&ad och Snnn mindre i ett sallskaps, egnadt 
att fOlja de medicinska vetenskapemas utveckling, att 
verka fbr de stora vetenskapliga fr&gomas lOsning och 
befordra utbytet af kamraters 5msesidiga r5n och er- 
farenheter. Om man tftnker sig tillbaka fr&n dess f5r- 
sta bOrjan s&som ett medicinskt Iftsesallskap till dess 
nuvarande storartade utveckling s&som ett af landets 
mest aktade vetenskapliga sslllskap, som mftktigt in- 
gripit i hela Iftkarebildningen i Sverige, m&ste man h&pna 
och erkftnna sanningen af de gamla orden, att nr ett 
litet fr5 kan ett stort trftd uppspira. Hnru haricke se- 
dan dess sd,llskapet ntvecklats och fullkomnat sig! 

P5r 25 &r sedan, d& vi skildrade Svenska L&kare- 
s3.11skapets historia, stodo vi i manna&ldems kraftigaste 
skede, nu hafva &ren lagt sin tunga hand p& &ldringens 
hjessa, och vi tvekade derfOr, om vi sknlle v&ga att &nyo 
gripa OSS an med det ansvarsfulla vfirfvet att tftlja de 
g&ngna &rens skifbande historia. 

Visserligen ligger amnet lattare att behandla f5r 
den, som noggrant fbljt och studerat den gamla tiden, 
och med en viss pietet s5kt vOrda dess stora minnen. — 
En nng hafdatecknare och ett bam af v&r egen tid 
skuUe kanske icke hafva nog djupt blickat in i den gamla 
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tiden, icke nog riktigt beaktat alia de sm& osynliga kaggar^ 
som drifvit v&rt sftllskap fram&t, och kanske icke s& varmt 
v5rdat alia dessa minnen, hvilka fdr honom st& ovigtiga 
och betydelsel58a. Yetenskapen har ju p& dessa 25 &r 
helt och h&Uet h5jt sig fr&n speknlationen och ing&tt 
allt mera p& den exakta forskningens omr&de. Experi- 
mentet ar na allt, och den teori eller hypothes, som 
icke i denna f&r sitt st5d, kan y£ll fdr ett dgonblick ge- 
nom sitt snille blanda, men den sjunker snart till jor- 
den, dissekerad i stycken af for^karens knif eller af mikro> 
skopikems skarpsynta oga. Yi som f&tt folja hela denna 
lysande atveckling fr&n Laennecs, Skodas och Piorris ti- 
der till en Yirchows och Listers lysande upptackter, och 
« nu i de sista dagame till Pasteurs och Kochs epokgo- 
rande arbeten, skuUe helt visst kanna oss svindla, cm 
vi skolle skildra dessa 25 &rs infiytande p& hela v&r 
vetenskap och v&rt sslllskap. S& har dock icke varit 
detta arbetes appgift, utan endast en historisk redogo- 
relse fOr v&rt sftllskaps 5den och dess utveckling under 
de &r, som g&tt forbi. 

For n&gra &r sedan erhdUo vi en uppmaning af en 
deputation fr&n v&rt s&llskap att fortfarande vara dess 
historiograf. Med varm karlek hafva vi g&tt till detta 
arbete och oveldig skall den dom blifva, hvarmed vi 
prOfva det svunna fjerdedels seklet i Svenska Lakare- 
sallskapets historia. 

D& vi vid den f5rra skildringen m&ste soka data for 
v&r framst&llning &n h&r, an der, &n i gamla handlingar, 
an i tryckta, l&ngesedan bortgl5mda skrifter, ararbetet 
nu jemforelsevis lattare, ty allt som r5rer Sallskapets 
historia finnes samladt i dess tidskhft Hygiea och dess 
Handlingar. 

Yi folja i v&r skildring iallmanhethandelsernaskrono- 
logiska ordning, n&gon g&ng sammanf6ra vi for en l&ttare 
ofversigt fr&gor och ftrenden, hvilka berOra sfiijnma amne. 



Den stora roll statistiken i allmftnhet spelat i se- 
nare tider, s& vSl i nationalekonomiskt, medicinskt och 
specielt i hygieniskt h&nseende fdranledde sftllskapet att 
den 15 Febr. 1869 neds&tta en komite, som skolle af- 
gifva forslag till en follst&ndigare mortalitets-statistik 
i riket. Komiterade, som ntarbetat ett vidlyftigt och 
med sakkiinnedom ntfdrdt forslag i ftmnet, aflenmade 
detta &t ssQlskapet, hvilket antog det som sitt eget och 
remitterade detsamma till Kgl. SnndhetskoUegium. 

SnUskapet hade hittills nnder en l&ng fdljd af &r 
genom mtuitligt lemnade nppgifter bildat en sjuklighets- 
statistik fOr hafvndstaden. Under namnet constitutio 
epidemics hade denna fdr hvarje vecka infi^rts i de all- 
mlLnna tidningame. Dessa nppgifter afg&fvos af de vid 
sammankomsten narvarande ledamotema, och blefvo na- 
tnrligtvis hdgst oftdlst&ndiga, i det att det berodde p& 
antalet af de vid sammankomsten nibrvarande. Nn v&ck- 
tes fdrslag, att dessa nppgifter sknlle lemnas skriftligen, 
och ett formnlcb: frai:rilades fdr detta clndam&l; men detta 
formnlftr antogs ej, hvarfOr f5rslaget tills vidare fick 
hvila. — Som bekant upptogs forslaget snatt &nyo, och 
vann d& mera gehdr. Denna fr&ga komma vi nnder 
detta arbetes fortg&ng att oftare behandla. 

Sallskapets prisfond, som stiftades den 27 April 1868 
tni en fortfarande erinran om sgllskapets femtio&riga 
verksamhet, och hvarsgmndkapital ntgjordesafde 1,600 
kr. som Svenska l3;kares&llskapet ofvannslmda dag an- 
slagit till densamma med f5reskrift, att den icke f&r r5- 
ras, och hvilken fond sm&ningom 5kades af defrivilliga 
bidrag, som blifvit tecknade p& af sallskapet i Maj 1868 
utfdxdade inbjndningslistor, sknlle nn snart tr&da i verk- 
samhet. S^Qlskapet antog den 17 Maj 1869 ett af sarskilda 
komiterade nppgjordt reglemente fbr sagde prisfond. I 
detta af Sdllskapet antagna reglemente stadgas bland an- 



nat, att dels pris f5r af Sallskapet uppgifiia prisSmnen 
kunde utsattas till ettbelopp somaf S^skapetfdrhvarje 
s&rskild g&ng fastst^lldes, dels bel5xungar lemnas &t i 
Sverige nyligen utgifna vardefulla arbeten i de medicin- 
ska vetenskapema. 

F5r dessa senare kunde dock prisfonden tills vidare 
endast lenma som bdoning S&Uskapets semi-sekular- 
medalj i silfsrer. (Hygiea 21 B. Text 506). Vid SaU- 
skapets hOgtidsdag den 1 Okt. 1869 utgjorde prisfon- 
den 4,469 Edr Emt. 

Prof. CederschiOld anmSlde i bSrjan af 1860 i Sallska- 
pet, att ban som ledamot af Ridderskapet och adeln Unmade 
vid Eiksdagen vftcka motion om beviljandeaf anslagtill 
upprattande i Stockholm af en " V&rdanstalt fbr oboiliga 
kroniska sjuka^, ocb beg3,rde ScQlskapets yttrande om 
IsLmpligheten och behOiligheten af en s&dan inr&ttm'ng. 
Flere af ledamdtema ans&go en s&dan anstalt vara at 
behofvet p&kallad, och tillstyrkte prof. Cederschiold att 
vacka denna menniskovftnliga motion. Man ville endast 
hafva nanmet derp& £lndradt. Denna motion vann dock 
ej tillrackligt gehdr hos Stftndema. Fr&gan forfbll dock 
icke och Stockholms sjukhem uppstod sedermera genom 
Sallskapets medverkan, och bringar nu v^signelse &t 
m&nga olyckliga sjuklingar. 

Denna S^lUskapets medverkan framkallades genom en 
den 30 Okt. 1860 i Sidlskapet framlagd, af Bir Huss, Makn- 
sten, Santesson och Abelin undertecknad adress st3ld till 
de l&ngvarigt eller obotligt sjuke af debS,ttre lottade sam- 
hallsklassema, och i 5£rigt till hufvudstadens samtlige for- 
m5gne inv&nare, om bidrag till inrattande inom Stock- 
holm af en v&rdanstalt f5r fattige obotligt sjuke. (Hyg. 
23 B. T. 41.) Det kunde ej sl& fel, att d& Sallskapets 
ledam6ter med ifver omfattade detta fSrslag, och d& 
lakame gingo fr&n hus till hus och klappade p& por- 
tame, att icke planen skulle kronas med framg&ng. 



Kongl. Snndhetskollegiuixi hadei Aug. 1859 till SSll- 
skapets yttrande htoskjntit ett af s&rskilda £omiterade 
nppgjordt fbrslag till lagom Snndlietsfbrh&llandenas ord- 
nande i Biket. Denna skrif^else hftnskdts till dr Ghr&hs 
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hvilken sedermera (Hygiea 22 B. sid. 156 och 328) in- 
kom med ett vSl motiveradt bet&ikande i ftmnet, och detta 
foranledde en vidlyftig diskussion, hvilken, fortsatt under 
flere sammankomster, gnindligt utredde ftmnet, hvarefter 
detsamma &terremitterades till Kollegium. 

Historieforskame hade redan l3.nge tvistat om Carl 
XTT stupat f&r en kula fr&n Fredrikshalds fastning eller 
om han fallit tr&ffad af en IdnnmOrdares l5mska skott. 
For att n&got utreda denna sak, blef Carl XTTites lik- 
kista 5ppnad, och Prof. Santesson redogjorde f&r den af 
honom samt Hrr A. Betzins och Vincent Lundberg den 31 
augusti 1859 verkstfilda anatomiskt-kimrgiska undersCk- 
ningen af Carl d. XTT:s hufvnidskada, och beledsagades 
detta fSredrag med anmftrkningar och fbrtydliganden 
•(Hyg. 22 B. sid. 193). 

Anledningen till denna nndersGkning var en af pro- 
fessor, doktor Anders Fryxell hos riksmarskalksembe- 
tet anm^lld ansOkan, att konnng Carl Xn:s sarkofag 
och likkista m&tte f& dppnas och bans banes&r af sak- 
knnniga vetenskapsmd^n blifva noga nnders5kt och be- 
d6mdt, till vinnande af narmare upplysning* om bans 
dodssfttt. — Det fomamsta resultat, som vans genom 
denna unders5kning var, att det till follkcMnlig evidens 
bevisades, att det m5rdande skottet kommit fr&n fS^stnin- 
gen, och att all tanke p& l5nmord kunde med sd.ker- 
het afvisas. Ffir Ofrigt rorde sig diskussionen hufvud- 
sakligen derom, fr&n hvilken sida skottet ing&tt. An- 
fCrandena voro hOgst talrika och vittnade b&de om myc- 
ket arbete fOr sakens utrfinande och betydlig erfarenhet 
i hithOrande ftmnen. 

Den profylaktiska medicinen och hygienen bOrja nu 



allt mera att blifva forem&l for v&rt S^lllskaps fdrhand- 
lingar. Dess stora vigt och betydelse s5ka s& sm&nin- 
gom att trftnga ned till allmftiihetens medvetande. S4 
ankom fr&n Ofverst&th&Uare-embetet en s& lydande skrif- 
velse. ''Sedan Ofverst&th&Uare-embetet i anseende till 
angel&genheten i sanit&rt h&nseende, att liks fortfarande 
jordande & hftrvarande Tyska f5rsamlings kyrkog&rd 
inom ni5jligen kortaste tid upphOr, hos £. M:t i nnder- 
d&nighet hemst&lt att, oberoende af den v&ckta fr&gan 
om utflyttning ur staden af begra&ingsplatsema i all- 
mftnliet; £. M:t tacktes fdrordna, att liks jordande uti 
berorde kyrkog&rds grafkor skall upphdra efter atg&ngen 
af April m&nad detta &r, m. m.; men fdrsamlingen, har- 
ofver h5rd, bestridt den anm&rkta olUgenheten af liks 
nedsattande uti omf5rmd>lde grafkor; fOranl&ter dfverst&t- 
h&llare-embetet anhdila, att svenska L^lkarsallskapet, 
som meddelat utl&tanderdrandenOdyS.ndighetenaf samt- 
liga begra&ingsplatsemas fdrlftggande utanfOr staden, 
jemy£ll behagade i denna s&rskilta fr&ga, ang&ende Ty-' 
ska Forsamlingens begrafningsplats, afgifv^a och till Of- 
verst&th&Uare-embetet instoda yttrande." — Sedan en 
sSxskild komit6 blifvit utseddattsvara h&rp&, afgaf Sall- 
skapet den 28 febr. 1860 sitt yttrande, hvilket liuf\nidsakli- 
gen innehoU l:o) att liks neds&ttande uti Tyska Forsamlin- 
gens grafhvalf m&tte forbjudas ; 2:o) att detta f^^rbud m&tte 
trslda i gallande kraft s& snart Tyska fdrsamlingen utom 
stadens tullar erh&llit ny begra&ingsplats, hvilken s&fort 
sig g5ra l&ter borde anskaffas; 3:o) att icke n&gon tOmning 
af grafhvsilfven m&tte verkstallas, i anseende till det 
menliga inflytande detta kunde ega p& den kring graf- 
hvalfvet bel&gna t&tt bebygda stadsdelens inv&nare; 4:o) 
att hvfijfven m&tte omsorgsfiillt tillslutas o. s. v. (Hyg. 
22 B. sid. 572 och 574.) 

Den 20 april 1860 var en sorgens och saknadens 
dag. S&Uskapet hade blifvit kalladt till en extra sam- 



:inankomst, i hvilken ordfbrandeii tillkftnnagaf, att kallel- 
;sen blifvit gjord med anledning af den sorgliga hftn- 
4else som intraffat, att S&Uskapets atm&rkte ledamot 
jprof. Anders Betzius aflidit den 18:de samma m&nadp& 
morgonen, och hemstftlde han, hnmyida SdUskapet skulle 
vilja besluta att deltaga i processionen vid Betzii be- 
graftiing samt till m&nadens slut anl&gga sorg. 83,11- 
iskapet bifdU detta, samt besldt dessutom att genom sin 
ord£[)rande och sekreterare afl&ta en condoleansskrifvelse 
till enkefra Betzius, samt att &t n&gon af sina ledamO- 
ter gifva uppdraget att vid Betzii begrafiiing uttala S&ll- 
skapets saknad och tacksamhet. Adressen till professor- 
«kan Betzius ftr h&Uen i s& vackra och h5gstd,mda ord 
och uttrycker s& vAl SlQlskapets kflnslor vid den stora 
forlnst detsamma genom Betzii fr&nfiille lidit, att vi 
k&nna oss manade att h&r &tergifva densamma. 

^Fru Professorska! Svenska lakaresftUskapet, som 
med djup sm&rta erfarit, att dess ledamot Anders Adolf 
JBetzius i f5rrg&r med ddden afg&tt, skyndar att fdr Er, 
iru professorska, v5rdsamt uttrycka sitt varma bekla- 
gande af Er och Edra bams stora fdrlust. Sedan 44 &r 
S&llskapets ledamot, hade Betzius generation efter gene- 
ration vunnit Ssllskapets y()rdnad genom sina kunska- 
per, dess beundran genom sitt snille, dess ledam5ters 
k:&rlek genom sitt outtrottliga nit {6r vetenskapema och 
fosterlandets kulturutveckHng, m&ngas derjemte &fven 
genom personlig ledning och hjelp s&som l£lrare och 
y&n. S&llskapet hyser derfdre, och v&gar uttala ett in- 
nerligt deltagande i Er dmma sorg, med hvilket delta- 
gande det ktot ett behof att nalkas Er redan nu, innan 
jorden tacker det fbrgftngliga af Eder och V&r of5rgftt- 
lige Anders Betzius.^ 

Vid Betzii jordfestning den 27 april 1860 yttrade prof. 
Santesson p& SaUskapetsvftgnar varma afskedsord till lara- 
ren och v^nnen, (Hyg. 23. B. sid. 30) liksom afven verser 
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af dr. Sfttherberg utdelades. — Hum den store mannens 
minne dessntom fdrevigades skola vi omf5rm&la l&ngre 
fram. 

Knappast hade Svenska Iftkares&llskapet hemtat sig 
fr&n den f5rlust det lidit genom Anders Eetzii bort- 
g&ng, fbrrto doden &nyo bortryckte tvenne andra stor- 
mto inom vetenskapen. D5dens rof utgjorde denna g&ng 
generaldirektoren C. Ekstr6mer och professom vid Up- 
sala Akademi, Israel Hvasser. I sammankomsten den 
16:de Maj 1861 tillkftnnagafordf5randen,att Israel Hvas- 
ser slutat sin jordiska bana, den 11 sammam&nad, och. er- 
inrade huru genom Hvassers bortgftng flademeslandet fer- 
lorat en af sina £ldlaste och utmarktaste sQner, liksom den 
medicinska bildningen i Sverige en af sina utmarktaste 
heroer. — Med tanken p& Hvassers stora fdrtjenster 
b&de s&som Islkare och universitetslarare, och de nun- 
nen af v5rdnad och tacksamhet, hvarmed talrika l^r- 
jungar voro vid honom flistade, hemstalde ordforanden 
huruvida icke Sallskapet borde fOr att &t den aflidne 
egna en valfortjent hyllningsgfixd, genom representerande 
ledamOter vara tillstades vid hans likbeg&ngelse i Up- 
sala. SsQlskapet, som delade denna &sigt, uttryckteden 
5nskan, att dess ordfdrande och s& m&nga som kunde 
bereda sig tillfklle dertill m&tte infinna sig f6r att vara 
Hvasser till grafven fSljaktige. Ordfbrandenjemteflere 
medlemmar fullgjorde detta uppdrag och dr Levin, Sail- 
skapets ordforande, talade d. ^ ''^ 1 5 1860 vid hans graf i Sail- 
skapets namn. (Hyg. 23. B. sid. 36). Vi, som varit bland 
hans fdrste l^rjungar, d& han fr&n Finland kallades till 
Sverige, och som m&ngen g&ng, d& vi skulle uppteckna 
de ord han extemporerade i sina forelasningar, m&ste 
nedlagga pennan, hanfbrda af hans blixtrande sniUe, af 
hans djupa menniskokariek samt hans hcJga tankarang. 
religion och samvetsfrihet, vi kunna ej neka ess nojet 
att hftr infora slutorden i dr Levins tal, ty i v&rt in- 



nersta hjerta kande vi sanningen a£ hans ord. Levin 

slutar "Tack slutligen, faderlige vftn, fCr den inner- 

liga vUlvilja, hvarmed du alltid omfattade dina l&rjnngar, 
och t6r det outtrOttliga nit, hvarmed du verkade f5r 
deras b&sta. Afven de kallaste sinnen blefvo dervid upp- 
varmda, ocb med sonlig tillgifvenhet sldto sig Igijongar- 
nes hjertan kring den ftlskade lararen. Nftr du sjelf en 
g&ng med rorande drag framst&lde det innerliga och 
faderliga fOrh&Uande, hvari en af dina f5retrlulare; den 
adle Hofvenius, fordom stod till sina l&rjungar, gaf du 
sjelf ovetande en trd.ffande skildring af dina egna fdr- 
h&Uanden och omgi&ing. Minnet deraf bevara vi djupt 
i v&ra hjertan, och afven en kommande tid skall stlkert 
en g&ng med deltagande erinra sig den innerliga k&r- 
lek och tacksamfaet, som Israel Hvasser uppt&nde hos 
sina l^irjungar, hvilka nu med sdrjande hjertan hemb&ra 
den Idskade Itouren deras sista, deras vdrdnadsfulla, de- 
ras hjertliga tack." 

Snart h£lrefter, nemligen vid extra sammankomst den 
17:de augusti 1860 tillk&nnagafs, att Ssllskapet ibrlorat ge- 
neraldirekt5ren m. m. dr Ekstrdmer, den tredje kory- 
feen inom vetenskapen och inom S&llskapet. 

S&llskapet, som stod i den st5rsta tacksamhetsskuld 
tUl honom f5r allt det ban utrattat, ej mindre som ve- 
tenskapsman och l&rare, ftn s&som en nitisk och verk- 
sam ledamot, besl5t anlS^gga 8 dagars sorg efber honom 
samt s& talrikt som mdjligt beledsaga den aflidnes stofb 
till grafven. — Ofver desse 3:ne store mto, hdll sekre- 
teraren vid hOgtidsdagen *|io I860 en nekrolog (Hyg. 22 
B. sid. 833) och Santesson, Hdk och G-las ber&ttelser om 
Betzii, EkstrOmers och Hvassers sista sjukdom. (Hyg* 
23 B. sid. 16.) 

Yid slQlskapets sammankomst den 8 Jan. 1861 upp- 
l&stes en fr&n Sundhetskollegium ing&ngen skrifvelse, 
ang&ende en fr&n komit^n for Skandinaviska naturfor- 
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skaremdtet i Kdpenhamii 1860 till svenska regeringen 
gjord framstSdlning, i fr&ga om tillvagabnngande af en 
fnllstSudig dfyerenskommelse mellan farmakopeema i de 
3:ne skandinaviska rikena, i hvilken skrifvelse Snndliets- 
koUegium anhdll, det slillskapet ville delgifva detsamma 
sina &sigter i denna sak. — F5r att Mrmare ntreda 
deima fr&ga, nedsattes en s&rskild komite, hyars majo- 
ritets yttrande blef, — (Hyg. 23 B. 8. 275) attanh&llan 
sknlle hos regeringen g5ras, det l&mplig &tg&rd m&tte 
vidtagas fbr utarbetandet af en gemensam pharmacope 
fbr de tre skandinaviska rikena, och en Onskan fram- 
staldes, att ett gemensamt medicinalvigtsystem m&tte 
stuntidigt med den nya pharmacop^n antagas — allt lik- 
vftl under f5ljande fSrbeh&ll: 

l:o. Att alia magistralformler nCeslntas nr den nya 
gemensamma pharmakopeen ; 

2:o). Att, i afseende p& nomenklaturen, de grund- 
satser hufvndsakligen foljas, som ligga till grand £3r 
nomenklataren i nu glillandePharmacopoeaSyecicaEd.yi. 

3:o. Att, med afseende p& den 5nskade gemensam- 
ma medicinalyigten, halten af de verksamma best&nds- 
delame i lOsningar, tinktnrer och andra beredningar, si 
yidt m5jligt Sr, l^mpas ^fber fdrh&llandena 1: 6, 1: lo, 
1: 20 o. s. y; 

4:o). Att den 5nskade gemensamma medicinalyig- 
ten m&tte blifya den franska gramyigten och ingen an- 
nan. 

£omit^ade utgjordes af Hrr St. Stenberg och 0. 
Sandahl, J. M. Lemchen, I. Xeyser och W. Anderberg. 
Hrr Stenberg och Keyser yoro af olika tanke och vifle 
"att genom de respektiye regeringame komiteer ned- 
sattes, som fOretogo en samtidig omarbetning af de trenne 
ISndemas pharmacopeer, eller, i handelse hinder skulle 
uppst& f5r en s&dan samtidig omarbetning, utarbetade 
och faststalde yissa grundregler, hyilka yid framdeles 
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skeende omarbetning af det ena eller andra landets phar- 
macopeer skolle iakttfiigas, att en 5nskvftrd 5fverens- 
stamiuelse i alia v&sentliga delar mellan de trenne ri- 
kenas pharmakopeer m&tte p& detta sfttt efter hand vin- 
nas. Hvad medicinalvigten betr&ffar instftnide de med 
majoiiten. 

Efter en gmndlig och &mnet fiillt uttdnmiande dis- 
knssion (Hyg. 23 B. sid. 289) stannade slutligen Sftllska- 
pet ^^Ig 1861 yid det beslutet att upptaga minoritetens 
reservation som sin 9gen, och skulle Sundhetskolleginm 
derom i skrifvelse nnderr&ttas. 

Med anledning af ett referat or Medical Times rdrande 
det romerska varmluftsbadet i London, nppstod d. * 1 3 1861 
i Sallskapet en disknssion. F& grand afdensammaf Ore- 
slog forste stadslftkaren Carlson, att Sidlskapet skulle 
taga initiativ till insftttande i hufsoidstaden af enstOrre 
bad- och tvftttanstalt p& Helgeandsholmen, genom att till 
<^fver8t&th&llaren i detta ftmne afl&ta en skrifvelse. En 
s&dan upplastes i Sftllskapet (Hyg. 23 B. sid. 306) och 
antogs. Fr&gan fdranledde dock ingen &tgd.rd fr&n ve- 
derb5randes sida, och fbrst l&ngre fram &terfinna vi denna 
anl&genhet, d& S&llskapet p& dr Gnrmans fbrslag till- 
styrkte hans &sigt att i det gamla Frimurarebamhuset 
vid Malmtorgsgatan inrg^tta en Stockholm fdllt v&rdig 
badanstalt. 

Bedan 4r 1861 b5rjade behofvet af ett nytt sjuk- 
hns f5r Stockholm att gdra sig gdllande. Elomiterade 
for detta ftrende hade f 5reslagit att l&gga detsamma inom 
proY. sjukhnsets tomt, och d& fdrste stadslAkaren derom 
viUe inhemta S&llskapets &sigt uppstod ^ ^ 1 4 1861 en Iftngre 
disknssion, hvarefter Sftllskapet enade sig om fSljande 
beslut: att vid organiserandet af ett nytt sjukhns f5r 
Stockholm, detta sjukhns ej borde f5rlftggas inom sam- 
ma tomt som kopphuset, och att en lokal borde finnas 
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i beredskap i hdndelse af n&gon ntbrytande epidemi i 
hufvudstaden. (Hyg. 23 B. sid. 463.) 

Fr&gan fick dock denna g&ng f&rfalla, och fbrst vid 
omn&mnandet af Sabbatsbergs nya sjnkkus komma vi 
att &nyo ber5ra densamma. 

Sekreteraren anmdide iapril 1861, att till SsQlskapets 
bibiotek ankommit en g&fva fr&n H. M. Kpnung Oscar I:s 
sterbhns, best&ende af 80 volymer atom sm to'e broschyrer 
i olika grenar af medicinen. Med remissen f5ljde en till- 
sftgelse, att de b5cker, bvilka Sallskapet ej beli5fver, skulle 
&terstS.llas, s&som varande best&mda fbr det svenska nni- 
versitetet i Chicago. S&llskapet uppdrog &t biblioteka- 
rien att g5ra urval f5r biblioteket, och besl5ts ftfv^en 
att till namde universitet f5r&ra de dnpletter Sftllskapet 
eger, som ock en serie af dess publikationer. 

Sgllskapets komite hade ^{3 1861 inlemnat ett fbrslag 
till skrifvelse, riktadt tiU de medicinska faknltetema i 
XJpsala och Lund med anh&llan att Sallskapet, genom 
faknltetemas fdranstaltande, m&tte erh&lla ett exemplar 
af de hsldanefber i Upsala och Lnnd utkommande aka- 
demiska dissertationer, inaugnrationsskrifber och pro- 
gram, som voro af medicinskt eller naturhistoriskt inne- 
h&U. Skrifben nppl&stes och giUades. (Hyg. 23 B. sid. 
306). Fakulteten i Upsala svarade harp&, att den hftn- 
skjntit saken till konsistorium, hvilket svarat, att d& 
det antal dissertationer, hvilka b5ra af speciminanter 
gratis aflemnas, &r p& f5rhand best^mdt, kan ej konsi- 
storium &l&gga dem denna skyldighet, men hvad an- 
ginge inaugurationsskrifber och program, som tryckas p& 
akademiens bekostnad, n&got hinder ej m6tte, att ett 
exemplar f5r S^ilskapets r^lkning knnde afiS^ggas; och 
hoppades konsistorium, att d& Sallskapet intresserade sig 
f&r den litterara verksamheten vid universitetet, fakul- 
tetens larjungar helt visst hvar f(3r sig med n5je skulle 
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till S&llskapet s&nda ett exemplar af sina dissertationer. 
(Hyg. 23 B. s. 663). 

Med anledning af Central-komit^ns f5r Sveriges del- 
tagande i 1862 &rs exposition i London framst&lda an- 
hUlan om S&llskapets bitrftde fdr erh&llande af bidrag, 
tiUhdrande den medicinska vetenskapen och dess l&ro- 
verky nedsattes af Sftllskapet en komit6 fbr detta &nda- 
m&l. — Elomit^n ans&g sig b5ra till S&Uskapet anmida, 
att d& SsLllskapet in corpore icke kan upptrftda som ex- 
ponent, det icke hade annat att g5ra i denna sak, to 
att skaffa sig underrftttelse om hvilka personer, vare sig 
inoni eller utom S&llskapet, som m5jligen kimde hafv^a 
n&got att exponera inom de af Central-komit6n anvisade 
klassema, och dem till s&dant uppmana, hvadan komi- 
terade i detta &ndam&l vidtalat fiere personer. S&ll- 
skapet delade komitens &sigt. (Hyg. 23 B. sid. 698.) 

D& det 1868 utsatta prisamnet, "Skildring af Sveri- 
ges bad och helsok&llor i naturhistor. och terapeut. 
hstnseende^, icke f6ranledt n&gon t&flingsskrifts inlemnan- 
de inom den 1 maj 1861, beslOt Ss,llskapet p& komi- 
terades fc^rslag att till nytt prisAmne fastst&llaf5ljande: 

Att jemte en allm&n karakteristik af helsobmnnar i 
Sverige afgifsra en speciel beskriining dfver n&gon af 
de mera anlitade bland Sveriges helsobmnnar, och sknlle 
prisskrifben vara inlemnad f5re maj m&nads utg&ng 1863. 
— Prisets belopp best&mdes till 1,000 kr., hvilkensumma 
borde ntg& ur upplupna r&ntor och sist influtna medel. 
(Hyg. 23 B. sid. 696.) 

Yi veta alia hum fbrst p& senare tider beredningen 
af artificiella mineralvatten vunnit en s&dan fiillkomlig- 
het, att den icke allenast kan t£lfla med den ntlftndska 
fabrikationen, utan ftfven s& mycket n&rmar sig de na- 
tnrliga k&lloma, att den nastan gjort dessa Ofverflddiga, 
tack vare det genom prof. Abn^ns initiativ bildade bo- 
laget: Apotekames Mineralvatten- Aktiebolag (se Iftngre 
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fium.) Atskilliga andra bolag hafva afven sedan bildats 
nnder erfama kemisters ledning. Den fbrsta dylika an- 
stalt var den af Berzelios och Mosander inrattade knr- 
anstalten i d&varande knngstxadg&rden. 

Enligt d&varande fordringar ansftgs den nppfyUa 
sitt &ndam&l, men sm&ningom fbr£)ll den och upphdrde. 
— Nya bildades, och det var derfore som Kongl. Maj:t^ 
den 18 okt. 1864 (Hyg. 24 B. Forhandl. sid. 48), ntfar- 
dade ett svar p& Snndhetskollegii, upp& deiidll af Sall- 
skapet gifven anledning gjorda hemstallan, cm foreskrif- 
ter for beredning af artificieUa mineralvatten, samtkon- 
troUen derofv^er. Detta innehOU hnfvadsakligen, att di 
uti 4 § 2 mom. Fabriks- och Haildtverksordnmgen re- 
dan finnes stadgadt, att £skbrik som ^r tillverkningens 
&stadkommande erfordrar kemisk behandling, dervid fel- 
aktighet kan medfdra v&da fi)r lif och helsa, s&dan fa- 
bnk icke m& drifv^as af annan an den, som antingen 
styrker sig ega erforderlig skicklighet i konsten, eller 
visar sig hafsra antagit annan person med intygad skick- 
lighet att handteringen fbrest&, och detta stadgande ar 
fdllt tilldrmpligt i afseende p& beredning af artificiella 
mineralvatten; — hafva Vi fdnnit n&gon sarskild forfatt- 
ning i amnet icke fbr det narvarande vara af behofv^et 
p&kallad. — Fabnkationen fick s&ledes g& som hittills 
utan kontroU; mineralvattnen fdrs&mrades allt mera. Hnru 
behoflig en s&dan kontroll varit, visar bast prof. Aug. Al- 
m^ns afliandling " Jemfdrelse mellan naturliga och konst- 
gjorda mineralvatten". 

P& grund af detta arbete bildades, som vi forut om- 
n&mt, Apotekames Mineralvattens-Aktiebolag med prof. 
Aug. Almen som kontroUant. Likaledes finna vi nu 
prof. Lang som kontrollanfc i G5teborg, prof. Cleve vid 
Qxundsborg, prof. Ekman vidNordstjemansfabriko. s.v. 

Hvad lagen bestamdt kunde hafva stadgat, for- 
drade nu det alhnanna rS.ttsmedvetandet, och allm&n- 
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heten cekade att fbrt&ra vatten som icke var beredt un- 
der vetenskaplig kontroU. 

Den 25 Febr. 1862 besldt Ssllskapet p& uppmaning 
af dr H5k, som upplifvade ett forslag, hvilket redan vid 
forsta tillkftTiTiagifvandet af Anders Ketzii d5dliga fr&n- 
fslle bragtes & bane inom S&llskapet, nftmligen att p& 
ett vardigt satt fira minnet af denne man, som gjort 
sig s& h5gt fortjent, ej blott af anatomien och dess stu- 
dium, utan S.fven af de medicinska vetenskapernas ut- 
veckling i aUmanhet inom v&rt land, och till hvilken 
Sallskapet stod i de st5rsta forbindelser. Sallskapet fat- 
tade d& det beslut (Hyg. 24 sid. 135) att &tg&rder skuUe 
vidtagas f5r instiftande af ett areminne ofver aflidne Prof. 

A. Eetzius, och en sarskild komit6 f5reslog (Hyg. 24 

B. fCrhandl. sid. 139) bildandetaf enstipendiifond, hvaraf 
rantan under namn af "Anders Itetzii Stipendium" &r- 
ligen skulle utdelas af Karolinska medico-kirurgiska In- 
stitutets lararekollegium, &t en eller flere studerande vid 
detta ondervisningsverk, s&som bel5ning fdr utmslrkta 
stndier i anatomi och fysiologi; samt att 6n inbjudning 
till subskription for insaonlande af medel till nslmde fond 
skulle utg& i svenska Idkaresdllskapets namn till svenska 
Idkarekdrens medlemmar, och medelbart genom den afven 
till andra personer utom Idkarekdreni^ som af aktning 
for A. Betzii f5rtjenster, b&de s&som vetenskapsman och 
medborgare, kd.nde sig manade att deltagaidennahyllning; 
vidare att tryckta inbjudningsbref, underskrifna af lakare- 
sallskapets ordf5rande och dess sekreterare skulle utfslrdas. 
Prof. Huss anfOrde vid fOljande sanunankomst (Hyg. 
24 B. forh. sid. 145) i ett motiveradt tal, att han, utan 
att yrka andring i beslutet, dock ans&ge en marmorbyst 
af Anders Eetzius, bredvid den af Jacob Berzelius, 
vara den vardigaste, den varaktigaste minnesgarden 
och den mest passande arestoden. Dr SchagerstrOm upp- 
laste vid nasta sanunankomst en s& lydande skrifvelse: 
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''Till svenska l&karesftUskapet och till dees protokoll 
f(5r denna dag f&r jag hafva den ftran anm&la, att en 
person, som stAr l&karek&ren nara, men \rill vara okand, 
och som med glddje erfarit S&Uskapets beslnt att fira 
A. Betzii minne, samt i alio gillar det satt, hvarpft detta 
kommer att ske, Onskar lemna till den fond som skall 
bildas, ett bidrag 8& stort, att derfor kan bekostas en 
byst af A. Betzios. Denna byst, f&resl&r gifvaren, m&tte 
i samband med stipendiifondens ofverlemnande till Ka- 
rolinska medico-kinirgiska institntet, nppst&llas i n&- 
gon af Institntets Iftrosalar, till ett minne af den nn- 
varande lllkarek&rens och andra samtidas aktning och 
vdrdnad f&r den nitiske forskaren, den faderHge och nt- 
mftrkte Iftraren, den nyttige medborgaren.^ — Bysten 
blef sedermera gjuten i brons och uppstSldes i Insti- 
tntets tradg&rd framfbr dess nybygda has. Festligheten 
dervid omtalas l&ngre fram. 

Det hade Iftnge varit ett onskningsm&l for flerela- 
kare, i synnerhet provinciall&kare, att & den gamla la- 
karetaxan'af &r 1774 ftndrad. I anledning deraf ingingo 
de senare till Kongl. Majrt med en skrift derom, hvilken 
i apnl 1862 af SnndhetskoUegimnremitterades till SlQlska- 
pet. (Hyg. 24 B. f[)rhandl. sid. 161.) Sedan den saken blif- 
vit bearbetad af en komite och diskussion derom &tskilliga 
g&nger fOrekommit, (Hyg. 24 B. f5rh. sid. 178) stannade 
Sftllskapet *^\^ 1862 i det beslnt, att det sknlle i sitt svar 
till KoUegium (Hyg. 24 B. ferhandl. sid. 185) hafva nttryckt 
sin dnskan, att den gamla l&karetaxan m&tte npphftfv^as, 
och att ingen annan i dess stlQle nppr§,ttas, och ISkareyrket 
s&ledes befrias fr&n aUa skr&messiga band, samtkomma 
att &tnjuta aU den frihet, som dess Sdla syfte krslfver. 

Sdrllskapets egentlige stiftare och dess stora valgdrare, 
medicinalr&det m. m. C. E. Trafvrenfelt, afled 1835. Han skall 
alltid lefva i kdrrt minne hos dess medlemmar. Med stor 
tacksamhet mottog S&Uskapet derfdre tvenne g&fvor af 
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Trafvenfelts in&g, kommendOr Egerstr5m, nemligen ett 
portratt i olja af framlidne medicinalr&det Trafvenfelt, 
samt ett exemplar i silfver af den medalj som svenska 
Li&karesallskapet Islt pr&gla till bans Ura, &t 1817. 

Sallskapet uppdrog &t sekret^raren att & dess v&g- 
nar till Herr Kommendoren EgerstrCm och hans frn, 
lieinbara Sallskapets tacksagelser fdr dessa g&fvor. (Hyg. 
24 B. fdrhandl. sid. 208). 

Prof. Maimsten anmalde i Sallskapet ^ ^ | ^ 1862 (Hyg. 
24 B. Forhandl. sid. 123)attdetaf generaldirektOrenHuss' 
fordne larjungar gjorda sammanskott af 3,000 Edr f6r 
nppsattande och underh&Uandet af en sjnks&ng & Sera- 
fimerlasarettets medicinska klinik, benftrnd : Magnus Huss' 
frisdng^ blifvit till lasarettsdirektionen Ofverlemnad af 
Hrr Dickson, Wahlgren och Hedenius, samt att n^mde 
direktion betygat sin tacksamhet fbr donationen uti en 
sarskild skrifvelse, som blifvit Herr generaldirektdren Huss 
formligen tillstfiJd af Hrr Dickson, Levin och Maimsten, 
i egenskap af deputerade. — Huss, narvarande i Sall- 
skapet, tackade i varma ordalag dem af ledamdtema, som 
han haft glstdjen att rakna bland sina larjungar, afven- 
som alia ofriga fr&nvarande, forklarande: "attingenmin- 
nesg^rd kunnat vara f5r honom karare och mera bety- 
delsefnll an denna, intet uttryck af tacksamhet & lar- 
jungames sida for hans hjerta sd. dyrbart som just detta, 
enar det for honom framkallade hagkomsten af hans 
kraftfdllaste alders verksamhet inom sjuksalarne saval 
for lakarebildningen som f5r de sjukes yard, pa satnma 
gang det vittnade om ett erkannande, en hdgaktning 
och tillgifvenhet, dem han skulle skatta som den hogsta 
jordiska bel5ning for hvad han fSrmatt att verka." — 
Denna minnesgard af larjungar och de varma ord, i 
hvilka lararen tackade derfOr, vittna nogsamt, hvad Huss 
varit som larare, och hum ofortrutet och med hvilken 
framgang han skott sitt kail. 

Sv. Lak.-SalUk. N. Handl. Ser. II. Del. VIII. 2. 2 
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S&som fOrut blifvit ntlmndt, hade en person, som stod 
Iclkarek&ren nib:a, men ville vara oktod, bekostat en byst 
af prof. A. Betzius. Denna byst, uppstald i Karolinska 
Institntets park, mellan dess Iftrobyggnader, aftacktes den 
13 juli 1863, i nftrvaro af d& fdrsamlade medlemmar af 
Skand. naturforskarem^tet, flere af rikets stSuder, stats- 
r&dets ledamdter och flere honoratiores frftn nar och §er- 
ran. Lakaresallskapets ordf5rande Prof. Fr. Lundberg, 
talade vid aftftckningen ; (Hyg. 26 B. sid. 370) ver- 
ser af H. Satherberg afsjdngos, och en h5gst&md dikt 
af Prof. A. Anderson upplastes. — Det vsu: ett hCgtid- 
ligt 5gonblick, d& de valbekanta dragen af den oforgat- 
lige lararen, den store vetenskapsmannen, den faderlige 
vannen blickade ned p& oss alia. T&rar s&gos i m&nget 
5ga, och den sttmden fdrg&tes ej latt, af de n^rvarande. 

Svenska Lakaresallskapet hade till prisamne ntsatt: 
"Att jemte en allmftn OfversigtafHftlsobrunnariSverige 
afgifva en beskrifiiing Sfver n&gon af de mera anlitade 
Sveriges halsobrunnar.'' Till SftUskapet har aldrig n&- 
gon afhandling inkommit om detta amne. Som vi alia 
veta, ar Sverige ej fattigt p& halsobmnnar; ehura de 
samma nastan alia tillhOra ett slag af dessa. En s&dan 
beskrifning vore s& mycket nyttigare, om manbesinnar 
den mangd landsman^ som s5ka halsan utom Sverige, 
da de lika val knnde Anna den hemma. 

M&nga &r senare eller &r 1883 utkom ett arbete, 
hvilket likval icke inlemnats s&som taflingsskrift, be- 
namdt ''Svenska brunns- och badorter", men hvilket gif- 
ver ett svar pa Svenska Lakarsallskapets ar 1861 uppgifiia 
taflingsamne. 

Sallskapet har under sin v&rd och f5rvaltar tv& val- 
gorenhetsfonder : den Schaumkellska och Lakare-nod- 
hjelpsfonden. Den f&rra hade ar 1863 vnxit till 18,000 
Edr Bmt. Med rantoma fran denna fond hade man hul- 
pit mangen lidande och spridit trost bland de olycklige. 
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Med stor tacksamhet mottog L&karsallskapet i nov. 
1863 en g&fva till deima fond af 1,500 Bdrfr&uAmerikan- 
ske tmders&ten H. O. Jones, och hembar i en sftrskild skrif- 
velse till den ftdle gifvaren sin tack (Hyg. 25 B. Fdrk. 
sid. 14). N&gra&rderefter(1871) erhoUJikaledes Schaumk. 
fonden genom testamente af dr C. H. Jentzen eng&fva 
a^ 1,000 kr., for hvilken fiikostighet Sftllskapet i en sSx- 
skild skrifVelse hembar sterbhusdelegame sin tack (Hyg. 
33. FOrh. sid. 183). Ar 1867 erholl Schaumk, fonden 
den stdrsta g&fva den n&gonsin erh&llit genom Stagnel- 
ska testamentet hvarom l&ngre fram skaU nd,nnare or- 
das. 

Den andra fonden till nnderstod &t fattige l&kare- 
enkor och deras bam, ntgOres som n£bndt &r, af l&kare- 
nodhjelpsfonden. Den hade nppkommit p& s& satt, att 
d& tbr l&ngre tid sedan en dmsesidig pensions-anstalt 
blifvit inr^ttad, som en tid var i verksamhet, men be- 
fonnits nppst£lJd efter oriktiga principer, hvarfBre den 
m&ste upplosas, och sedan delegame &terf&tt sitt insatta 
kapital, besldts att af &terstoden bilda en fond, hvaraf 
rantan skuUe i f^rsta rommet &rligen ntdelas &t foma 
delegares enkor och bam, som vore behOfvande. At- 
skilliga ledamdter hade dkat fonden, och den 11 Jan. 
1870 tiUkHnnagafs, att densamma efber framlLdne rege- 
mentslftkaren m. m. dr C. A. Opphoff erhillit en dona- 
tion af 2,880 Edr. (Hyg. 32. B. FOrh. 43id. 1). 

Professor Berlin i Lund inlemnade till SftUskapet i 
Jfov. 4r 1862 en skrifvelse, hvaruti*han behandlar den 
for alia l^kare s& yigtiga fr&gan rdrande den nya medi- 
cinalvigten. Som bekant hade genom of&cielt p&bud 
statens Iskare &lagts att vid receptskrifning begagna den 
i handeln antagna ort och komvigten. Berlin yttrar: 
"(Janska f& torde de svenska lakare vara, som icke med 
missndje betrakta den &tgSrd, hvarigenom v&r gamla 
medicinalvigt, kftnd eller anvand i alia Iftnder, utbytes 
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mot ort och komvigten, och hvarigenom svenska laka- 
res recepter och en god del af v&r medicinska litteratur 
gdres obegripliga fdr hela den civiliserade verlden.'' Ber- 
lin fdrordar antagandet af den franska gramvigten, och 
anf5r m&nga fCrdelar deraf. SnUskapet omfattade denna 
sak med stCrsta uppni3.rksanihetocli alia inst&mde i Berlins 
uttalade ^sigter. Det besldts derfdr d. *|i 2 1862 l:o) att ut- 
S£l.nda en cirkul£lrskrifvelse till alia Mkare i landet, for att 
inhemta deras opinion i amnet och erh&lladerasjakande 
ellernekande svar. — Denna skrifyelseblefafskickad(Hyg. 
26 B. Forh. sid. 34) och utg&ngen blef att af 229 la- 
kare, endast 3:ne afgifvit nekande och 226 svarat ja- 
kande.* Dessutom beslots 2:o) att till K. M. ing& med 
en- underd&nig ansokan, det K. M. tacktes i n&der be- 
vilja ett uppskof af ett &r, med tillampningen af kongl. 
kungdrelsen om ort och komvigter. Denna ansokan 
antogs af Sallskapet (Hyg. 26 B. FOrh. sid. 33) men som 
Sundhets-Collegium afstyrkt densamma, afslogs den af- 
ven & h5gre ort. (Hyg. 25 B. Fdrh. sid. 66). ■— Att 
denna reform sedermera bUfvit bifallen fir allmant be- 
kant; liksom att gramvigten nu afven snart ardenenda 
gallande i hela landet for all vigt afven ntom den 
medicinska. — I denna fr&ga liksom i m&ngen an- 
nan kan man ahse Svenska lilkarsallskapet varit hm- 
brytare. 

Till Sallskapet hade dr Carlson och A. T. Wistrand 
ingifvit en skrift, hvari de hemstalla, huruvida Sall- 
skapet skuUe finnar skal att nedsatta en komite med npp- 
drag att samla och for vetenskapligt andamai tillgodo- 
gora de upplysningar, som af de sedan Juli 1860 af- 
gifhe dodsattesteme for Stockholms stad knnna hemtas 
o. s. v. Lakaresallskapet fann dock, att detta tillhdrde 



* De lilkare, som velat antaga gramvigten finnas uppraknade i Hyg- 
25 B. Forh, sid. 75. 
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forste stadslakaren eller den snart i verksamhet tradande 
sundhetsn&mden i Stockholm. 

I de flesta vigtigare fr&gor i v&rt land rorande halso- 
v&rden hafva ntlitanden fr&n v&rt S&llskap infordrats. 
S& inkom ^^{^ 1863 en skrifvelse fr&n Frimurare-Bam- 
linsets direktion (Hyg. 26 B. Forh. sid. 107) med an- 
h&Uan att SsQlskapet ville yttra sin mening rorande de 
platser, hvilka blifvit fdreslagna s&som lampliga, fbr upp- 
byggandet af ett ny tt jfrinmrarebamhus. Sstllskapets svar 
iHyg. 26 B. Forb. sid. 117) innehoD, att p& anfdrda skal 
ingen af de foreslagna platsema ans4gs fullt lampliga. 

Prof. Cederschiold upptog d. ^ ^ | » 1863 i Sallskapet till 
kritik ett egendomligt aktstycke af prof. Branting. Vidden 
medicinska sektionens sista sammantr^de under Skand. na- 
turforskaremotet i Stockholm hade prof. Branting till de 
danske och norske ledamotema dfverlemnat en broschyr 
med titel: "Arsrapport till Kongl. Sundhets-kollegium 5f- 
ver sjukv&rden & K. Gymnastiska Centralinstitutet 1861/' 
Denna skrift inneh&ller ett frenetiskt anfaJl emot ortopse- 
diska institutet och dess fdrest&ndare, emot K. Sundhets- 
kolleginm och snart sagt hela svenska l£lkarek&ren. Skulle 
denna broschyr framkommit forr, sknlle deji utan tvifv^el 
erh&llit en s&dan belysning, att intrycket deraf p& v&ra gft- 
ster blifvit motsatt det Branting &syftat. — . Herr Ceder- 
schiold bevisade i sin kritik 5fver dettaarbete, origtigheten 
och falskheten af de beskyllningar Prof. Branting gor, lik- 
som den forvrangningoch det uteslutande af flere meningar 
i de citat han nr utlsUidska arbeten anfdr till stod fOr 
sin mening. (Denna kritik hvilken bdr lllsas i sin hel- 
het, Aterfinnes i Hyg. 26 B. Forh. sid. 178). Denna 
framstdillning fSranledde en diskussion i Sallskapet der 
ingen ledamot delade Herr Brantings &sigt cm ortopae- 
diska institutet, och om ol^mpligheten eller skadligheten 
af de apparater hvilka der konstruerats och blifvit anr 
vanda, och slutligen togs tiU protokoU foljande: 
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Svenska Ukaresallskapet som med fCrv&ning och 
med k&usla af fCrtrytelse erfarit, att bestallsamma fOrsok, 
ledda af illvilliga motiver, satt sig i verksamhet f5r att 
nedsSitta en af S^Uskapet mycket v&rderad inrcLttning — 
det Gynmastiska ortopsediska institutet — och, om moj- 
ligt ber5fya densamma aUm&nlietens v&lfdrtjenta fbrtro- 
ende, och Statsmaktemas vcdvilliga bist&nd, anser for 
en k£lr pligt att, pd. grand af den kftnnedom SftUskapet 
e£:er om den inom n&mda Institut tillampade koxnbine- 
rL. beh^dling =,«1,W ortop«U och l.dMgyn>». 
stik, elektricitet m. m., och de tillfredsstd*llande resal- 
tat som af denna behandling vxmnits, vitsorda den 
gagnande verksamhet detta Institut, nnder alia de &r 
Hr Sfttherberg varit dess ledare, ntvecklat, hvadan 
L&kare-Ss,Uskapet nedl3,ggande sin allvarliga protest mot 
alia attentater i ofvan angi&a nktning &r nttala den 
dfvertygelsen, att det Gymn. Ortopaed. Institutet, som 
har tiU uppgift, att bringa hjelp och lindring mot en 
mtogd missbildningar och &tskilliga andra sjukdomstill- 
st&nd &t personer af alia klasser och vilkor, &r en for 
den allm^nna h&lso- och sjukv&rden hdgst behdflig an- 
stalt, som vid sidan af de ofiiga sjukv&rdsinrattningame 
i hufvudstaden f&rtjenar. att upprfttth&Uas och krafligt 
underst5djas. 

Den sista stdrre fr&ga hvilken fbrekom i ScQlskapet 
1863 angick sjukrapporters afgifvande fOr morbiUteten i 
hufvndstaden, hvilken fr&ga tidt och ofta varit ventilerad 
och slutligen blef afgjord i s& m&tto, att ett formuleLr for 
desamma d. » ^ | « 1863 antogs. (Hyg. 25 B. F5rh. sid. 162). 
Dessa rapporter skulle ingifvas af ledamdteme och sedan 
af sekreteraren sammanftiras s&som g&llande for consti- 
tutio epidemica. S& lydde SnUskapets beslut, men er- 
farenheten visade snart, att d& detta rapportgifvande var 
frivilligt, ingen sakerhet dermed vanns. Det fortfor emel- 
lertid en l&ng tid. Atskilliga bestftmmelser ang&ende 
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rapportafgifvandet antogos sedermera. (Hyg. 26 B. Forh. 
sid. 8.) S& t. ex., att blott s&dana sjukdomar skolaupptagas, 
som kunna anses best^mmande af constitutio epidemica, 
likaledes endast nya fall, ^ de till sjokhus remitterade, 
att fattiglakame endast skola upptaga de fall de haft 
i enskild praktik o. s. v. Slutligen beslOt S^iUskapet att 
4t den person som bitrtldde sekreteraren vid rapporter- 
nas sammanfattande gifva ett &rligt arfvode af 250 Bdr, 
ocK egde sekreteraren att sjelf utse sitt bitrMe. I sam- 
manhang htoned skulle afven Hnfvndredaktorens af 
Hygiea aryode 6kas fr&n 460 till 600 Rdr &rligen. 

Ehnru vi nti denna historiska skildring af Svenska 
liakare-Sallskapets utveckling afh&llit oss fr4n att redo- 
g5ra for de vetenskapliga fr&goma, mCter dock oss en 
diskussion (3fyer ett ^mne af en s& egendomlig art, att 
vi icke vilja belt och h&lletfdrbig&densamma.. Lakare- 
vetenskapen liksom i allmUnhet de exakta vetenskapemas 
m&l ar att i^oka med forskning och experiment intranga 
i tingens k&ma och innersta sammanhang. Men annu 
mota oss otaliga hinder att 5fverstiga och m&nget dun- 
kelt sp6rsm&l kunna vi val aldrig tyda, ty det gifves 
dock ett hie non ultra, fdr hvars maktspr&k vi finnu f& 
buga oss. Detta besannas i hog grad i fr&ga om den 
s. k. animala magnetismen, hvilken just varit ett fdrem&l 
under &r 1864 for 5fverlaggning i v&rt Sallskap. Ingen 
larer vilja f&meka att den dr ett maktigt hjelpmedel 
vid behandlingen af &tskilliga sjukdomar; ingen har annu 
ndjaktigt kunnat f5rklara, hum detta sker, men liksom 
allt ofOrklarligt har magnetismen gifvit anledning till myc- 
ken ofvertro, mycken vidskepelse och mycket charlata- 
neri. S& hade en sig sS. kallande professor Hansen fr&n 
Danmark, upptradt i Stockholm och gifvit s6ancer, der 
ban dels genom magnetism, dels genom hypnotism, &stad« 
kommit &tskilliga fOrunderliga f^reteelser. L^kame, som 
val ej kunde fOrneka magnetismens verkan, ville dock 
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vetenskapligt prdfva halten af Hansens prodnktioner. 
Under tvenne seancer, som ban gaf infor lakame, miss- 
lyckades professom fallkomligt, men strax derp& for- 
satte ban en betjent i magnetiskt tillst&nd, ocb bos bo- 

nom firamtradde stelkrampen, minneslobeten m. m. 

Emellertid beslot Sallskapet att i anledning af denna 
fr&ga genom tidningame offentliggora sin tanke barom. 
Vattenledningen i Stockbobn bade gifvit anledning 
till &tskilliga klagom41, bland annat att blyforgifbning vore 
att befara, emedan vattnet leddes genom blyrdr. Sedan 
dr Hamberg d. *^ 9 1863 barp&fastat uppmarksambeten, 
bade prof. Berlm i Lnnd i Jan. 1864 till Sallskapet ingifvit 
en redogorelse fdr flere forsok i detta anme, ocb bans resnl- 
tat voro: 1) att bly angripes af vatten ensamt, ocb att vatt- 
net dervid blir blybaltigt, 2) att detta sker i an bogre 
grad, d& vattnet inneb&Uer luft ocb kolsyra, 3) att i vatt- 
net l5sta Salter sasom salpeter, natron, klomatrinm och 
svafvelsyrad kalk, i synnerbet det fdrstnSmda vasent- 
ligen bidraga dertill, ocb att dervid foreningar bildas, 
som antingen l5sas i vattnet eller nppslammas deri och 
4) att visserKgen en viss bait af kolsyrad kalk, afven 
d& fri kolsyra ocb Infb aro narvarande, skyddar blyet, 
bvarvid likval fir oafgjordt, i bvad m&n detta sker, af- 
ven d& andra Salter aro narvarande. Vattnet i Stock- 
bolms ledningar ar sjo vatten, ocb inneb&ller f5ga eller 
ingen kolsyrad kalk, ocb kan s&ledes latt blifva blybaltigt. 
(Hyg. 26 B.F6rb.sid.83.) — ROrande denna fr&gabade Sall- 
skapet afl&tit skrifvelse till vattenledningsdirektionen. — 
Den ^^!4 1864 ankom svar fr&n direktionen (Hyg. 26 
B. F5rb. sid. 174) inneb&llande en serie analyser af prof. 
Stenberg. Detta gaf anledning till diskussion i amnet, 
bvarvid frambslls, att &tskilliga f6rgiftningar i storre och 
mindre grad intraflfat; i synnerbet omtalades ett fall, 
bvars detaljer bevisa, att en bel familj blifvit fCrgiftad 
genom vatten som blifvit blybaltigt, d& det g&tt genom 
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blyror, (Hyg. 26 B. Forh. sid. 200) hvilket allt fOran- 
ledde en ny skrifvelse till direktionen, (Hyg. 26 B. FOrh. 
sid. 219) hvilken hufvudsakligen inneh^U, att Sallskapet 
p& anforda skal heist Onskade, att blyror ej anvtodes, 
och att det ar af den ofvertygelse, att s&dana endast 
bora begagnas med vilkor att noggranna fOreskrifter 
meddelas allmanheten om de fSrsigtighetsm&tt, som der- 
vid aro nodvfindiga, s&som att de nya men afven de 
langre begagnade ledningarne hvarje dag urtappas och 
renspolas, samt att dessutom uppmarksamheten fastes 
p& nodvandigheten af ett fbrbattradt aflopp. 

Parasitl^an har p& senare tider bOrjat spela en stor 
roll i medicinen, liksom i naturlaran i allmanhet. — Vid 
denna tidpnnkt upptrftdde i Tyskland en ny sjukdom 
med egendomliga hogst sv&ra och m5rdande symptom, 
vi saga ny, men troligen gammal, fast man nu fbrst 
kommit dess orsak p& sp&ren. Det var Trichinosen. Ett 
litet mikroskopiskt djur Trichina spiralis fanns nemligen 
i svinkottet och fSrtarandet af s&dant kfitt 5fverforde 
trichinema p& menniskan, med alia dess olika f^ljder. 
Tvenne s&dana fall hade blifvit iakttagna i Sverige, och 
herr Key (Hyg. 26 B. Forh. s. 382) framstalde d. ^ » | ^ ^ 1864 
forslag om hygieniska fSrsigtighetsm&tt, som borde vidta- 
gas till skydd mot den farliga sjukdomen. — Detta om- 
fattades med varme af SSrllskapet, och resultatet blef dels 
inrattandet af flere trichinbyr&ar i Stockholm, der allt flask 
borde besigtigas, innan detfiinge s&\jas, och dels attallmto- 
heten vamades for fSrtarandet af icke undersokt svinkStt. 
Som Stockholms folkmftngd s& betydligt tillvtat 
gjorde sig behofvet af nya sjukhus alltmera gallande. 
Tvenne nya s&dana skulle inrslttas, men dratseln^mden 
hade foreslagit, att i dessa eller endera, skulle 3*fven in- 
rymmas plats for veneriska sjuka i sftrskilda salar. Ofver- 
st&th&llare-embetet begftrde d. ^ * 1 1 2 1864 lakaresallskapets 
tanke harom. (Hyg. 27 B. Forh. s. 3). Den, af Sallskapet 
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nedsatta kcMiiiten afstyrkte detta p& flera anfbrda skal, ocli 
Sillskapet antog komiterades ntl&tande som sitt eget. 

(Hyg. 27 B. Fdrh. s. 10). Hufvudskalet var, att 

ett sjukhnSy der syfilitiska sjuke intagas, saut skulle 
f& ett lika d&ligt rykte som det s. k. knrhuset, ocli deri- 
genom m&nga andra sjoka afskrackas att soka intrade 
p& sjokhuset. Sy&righeten for servisen p&pekades^ den 
olika dieten o. s. v., samt slutligen, att d& lakarekonsten 
p& senaste tiden gjort s& stora framsteg, det beh5fdes for 
att dfvervaka de sjakes behandling en man som sarskildt 
vinnlagt sig derom, och somvore specialist p& detta omr4de. 

En af de vigtigaste fr&gor, som under detta och 
nUrmaste &r tidt och ofta ntgjorde f5rem4l f5r Svenska 
Lakares&llskapets yttrande var fr&gan om en gemensam 
farmakope for de nordiska l&ndema. Yi hafva redan 
fdrat omtalat L&karesallskapets yttrande i denna Mga, 
och g& nu hsLr forbig&ende den kronologiska ordningen 
att historiskt redogdra for denna fr&gas slutbehandling. 

Som bekant v&ckte assessor Trier fr&n Kdpenhamn 
1860 p& Skand. naturforskarem5tet forslag om en ge- 
mensam farmakope for de nordiska landema och gemen- 
sam medicinalvigt. P& naturforskaremotet besl5ts att 
uppfordra de respektive regeringarne att tillsatta komi- 
teer f5r att utarbeta ett dylikt fdrslag. I Danmark fick 
fr&gan p& grand af kriget och andra forh&Uanden tills 
vidare hvila. I Norge och Sverige Ventilerades denna 
fr&ga af sarskilda komiterade och slutligen erhCU prof. 
Berlin af svenska regeringen 1863 uppdrag att i denna 
fr&ga vanda sig till den danska konmiissionen. Berlin, 
som hade tagit k&nnedom om de danska komiterades 
fbrarbeten, uppgjorde nu ett forslag p& de lakemedel 
som borde s&val utg& som ing& i den nya farmakopen. 
Detta Berlins forslag hanskots 1864 af Sundhetskollegium 
till Svenska Lftkaresallskapets yttrande. (Hyg. 26 B. 
Fdrh. sid. 293). Sallskapet ans&g tidpunkten for omarbe- 
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tande af Svenska farmakop6u vara inne och valde komi- 
terade for att yttra sig Ofv^er herr Berlins ferslag. Till 
komiterade utsigos herrar Hamberg, Keyser, Levin, O. 
Sandahl och Bossander (Hyg. 26 B. Fdrh. sid. 306). 

Under slutet af 1864 och bdrjan af 1866 diskuterade 
Sallskapet under flere sammankomster komiterades f6r- 
slag och detta remitterades slatligen 7 Febr. 1863 till 
SnndhetskoUeginm (Hyg. 27 B. F6rh. sid. 55). Benna 
skrifvelse inneh4iler fdljande ptmkter: l:o) att d&detej 
S>r bekant, hvilka medel som skola finnas i den nya dan- 
ska fcurmakop^en, har den grundat sitt f5rslag p& hvad 
som fbrekommit under de danska komiterades diskussio- 
ner; 2:o) att afv^n s&dana allm&nt fdrekommande medel 
bdra upptagas, hvilka ing& s&som constituentia i kom- 
positioner, t. ex. ovum, sevum, m. fl.; 3:o) att vissa medika- 
menter som v&l ej fdreskrifvas aflftkaren, menihandkop 
efterfr&gas, bdra bibeh&Uas; 4:o) att de enkla medel som 
aldrig i och fdr sig sjelfva begagnas, b5ra uteslutas ; 5:o) 
att i afseende p& magistralformlema alia enkla pulver- 
blandningsu:, infusioner och dekokter uteslutas; 6:o) att 
fraaska gramvigten m&tte antagas och.farmakop6en skrif- 
vas p& svenska spr&ketmed bibeh&Uande af termini tech- 
nici, o. s. V. Derp& f&lja lister p& medikamentema. 

I September samma &r sammantrftdde i Stockholm 
en gemensam farmakop6-komit^ med generaldirektCr Ber- 
lin s&som ordfdrande. Medlemmarfdr Sverige voro herrar 
Malmsten, Hamberg, Sandahl och W. Anderberg, f5r 
K'orge Corpsl£lge Lachman och fdr Danmark professor 
Wamcke och assessor Trier. 

I dessa komiterades utl&tande (Hyg. 27 B. sid. 
422) framstftldes hufvudsakligen de grander, efter hvilka 
de sftrskilda farmakopeerna borde uppstaUas. FCrst &r 
1868 inlemnades en skrifvelse till Kongl. Sundhetskolle- 
gium frka den svenska farmakopens komiterade f5r af- 
gifvande af fdrslag till ny upplaga af svenska farmako- 
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pen. (Hyg. 31 B. F5rh. sid. 195). Komiterade som 
sammantr&dt med ntsedde komiterade &&a Norge och 
Danmark hade fbrs5kt s& vidt mojligt angifva for- 
slag till gemensam farmakope for de skandinaviska Ian- 
dema. Atskilliga lisigter hade dervid gjort sig g&Uande, 
dels om hvilka medel som sknile intagas, dels omsam- 
mansattningar o. s. v., dels om andra forh&llanden, hvarom 
m& hanvisas till betankandet. Yi vilja h&r endast namna 
att komiten p& anf&rda grander fdreslft, att fannakopen 
skall skrifvas p& latin, att lUkemedlen blifvdt npprak- 
nade i alfabetisk ordning, att bentomingar i vissa fall 
forandrats, att d& gramvigten antagits, &tskilliga fbran- 
dringar m&st vidtagas, att en tabell om maximaldosen 
af giftiga medel bifogats, att lakemedlen signeras & apo- 
teken m. m. 

Snndhetskolleg. knngdrelse ang&ende sjnnde npp- 
lagan af Pharmacop. Suaacica dr daterad den 7 jnni 1869 
och skuUe best£lmmelsema vara gaJlande £r&n 1 jan. 
1870. (Hyg. 31 B. Fdrh. sid. 266). Denned hafvra vi 
nu redogjort for Svenska Ld^kares&llskapets &tgoranden i 
och for den anna gallande svenska farmakopen. 

I sammankomst den 20 dec. 1864 (Hyg. 26 B. Porh. 
sid. 391) besl5ts, att S&llskapets f&rhandlingar skolle ha- 
danefter ntkomna liksom tidskriften, med ntg&ngspmiki} 
fr4n jauimri m&nads bo^an, och ej som hittiUs fr&n saU- 
skaps4rets ing&ng, hvarigenom den oegentlighet till mea 
f5r prenomerantema nppst&tt, att i samma tidskrift in- 
g&tt tvenne olika arbeten med till tiden skilda atg&ngs- 
pankter, och borde nn fdrhandlingame till 1864 &rs slut 
intagas i sapplementh^et. — Vid samma tillMle vack- 
tes forslag om fdrsLndnng af § 42 af Sallskapets stad- 
gar s& lydande : ^'I September m&nad hvarje &r atses tvenne 
ledamoter^ hvilka sedan 'Sallskapets och de ander Sall- 
skapets v&rd stalda fenders rtlkenskaper blifvit med nyss- 
nlUnda m&nads atg&ng afslntade, skola revision derdfv^er 
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anstalla. Sin ber^ttelse h£lrom afgifve de, f5rsta tisda- 
gen i p&foljande december m&nad. Den 9 maj 1865 
(Hyg. 27 B. Fdrh. sid. 149) antogs denna fdrHndring af 
stadgame. 

TiU S&Uskapet inkom d.^% 1866 f5ljande skrift (Hyg. 
27 B. Fdrh. sid. 2). 

Den skrifvelse af den 6 dec. 1864, med hvilken La- 
kares&llskapet behagade till Carolinska Medico Chirur- 
giska Institutets larare-koUegium dfverlemna de, pS. in- 
bjadning af Sallskapet insamlade 19,862 Edr £mt till An- 
ders Retzii Stipendiifond, bar Iftrare-koUegium emot- 
tagit, ocb f&r s& val fdr densamma, som fdr den rika 
g&fvan aflagga sin varma ocb forbindligaste tacksftgelse. 
Det betydliga beloppet visar bast med hvilket lifligt 
intresse Sallskapets uppmaning blifvit omfattad af Sveri- 
ges L&karek&r, som af flere atom densamma st&ende 
medborgare, ett fbrh&Uande Kka glMjande for SaUska- 
pet, som bedrande fdr minnet af den man, bv6u:s nanm 
blifvit fclstadt vid g4fvan. Denna skall s&som l&rare- 
koUeginm boppas under en l&ng ocb obegv'ansad fram- 
tid verka uppmuntrande ocb vftlsignelserikt fdr kom- 
mande generationer af medicinsd stnderande, bland bvilka 
m&ngen bSrigenom skall k&nna sig manad att med vOrd- 
nadens ocb tacksambetens k&nslor blicka npp till det, 
afven p& detta sfttt fortlefvande stftndigt, fOryngrade min- 
net af Anders BetziuSj i bvilken Lakares^llskapet egt 
en af sina mest nitiska ocb varderade ledam5ter, ocb 
Carolinska Institntet sin egentliga grundl&ggare. 

D& SaUskapet fattat det beslut att samla i ett al- 
bum portrclttema af sina ledam5ter, fdr att fOrvara bil- 
dema af dess nuvarande ocb tillkommande medlemmar, 
utlades ett cirkulSr till samtliga ledamOter i landsorten 
att inskicka sina fotografier, samt uppmanades de nSr- 
varande att inlemna sina fotografikort. 

Sallskapets rakenskaper f6r &r 1864 liksom f&r 
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1860, 1861, ntvisa, att det L&karesallskapet tiltaebde 
staisanslaget 2,250 kr., ej befdnnits tillr&ckligt fbr be- 
stridande af ntgifbema f 5r S&Uskapets litter&ra verksam- 
bet, bvilka nppg&tt till 3,000 kr. D& samma f5rb&llande 
antogs komma att ega mm, &r 1866 ocb fdljande &r, beslot 
Sallskapet att bos rikets stander beg&ra statsanslagets fbr- 
bCjande till 3,000 kr, ocb att firamst&lliiiiig derom skalle 
till StmdbetskoUeginm iiig&. SknfVelse derom inlemna- 
des (Hyg. 27 B. F5rb. s. 185) ocb stddde sig p& flere an- 
fbrda sk&l bl. a. derp& att fbrem&l fbr dess verksambet varit 
bl. a. l:o) meddelanden af preventiva &tgftrder mot farsoter 
ocbr&d vid dessas bebandlande, s&som vid kolera ocb smitt- 
koppor, 2:o) medel att fdrekomma ocb TninRka veneriska 
sjukdomens ntbredning, 3:o) bebandlingen af aUmanna 
sanitlura fr&gor s&som anlllggandet af nyasjnkbas, b^Iso- 
v&rden inom skoloma, luftvexling ocb uppvarmning i 
sjukbus ocb offentliga lokaler, &ndam&lseiiliga vattenled- 
ningar, latrinv&sen ocb renbUlning m. m., 4:o) bedo- 
mande af till statsmedicin b5rande fir&gor o. s. v. (Hyg. 
27 B. Fort. s. 185). Den 10 April 1866 tillkamiagafs 
i SfOlskapet, att statutskottet tillstyrkt, att StlUskapets 
anslag sknlle f& fdr5kas med 750 kr. &rligen. 

Den 2:dra Maj 1865 v^cktes en fr&ga som l&nge nt- 
gjort ett pium desideratnm, nemligen den om anskaf- 
fandet af en annan lokal f5r SsQlskapet, d& den n&rva- 
rande vore b&de fSr tr&ng ocb osnnd. Man tvekade 
mellan tillbyggandet af S&llskapets bns eller inkop at 
annan egendom. SlQlskapets komit6 fick i nppdrag att 
s5ka anskaffa l&mpligare lokal &n den d&varande. 

Med &sidosattande af den kronologiska ordningen 
vilja vi nu redogdra, bnru denna fr&ga, som var s& vig- 
tig f5r S^Uskapets tre&ad, sm&ningom ntvecklade sig. 

Den 23:dje jan. 1866 (Hyg. 28 B. FOrb. s. 30) npp- 
lastes ett betSrnkande fr&n S&llskapets komit^. Dernti 
fbrekom ett fOrslag till ombyggnad af SsJiskapets egen- 
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dom, och altemativt, .om nppgOrandet med egaren af 

huset 28 Begeringsgatan, (den enda ISmpliga tomt f5r 

tillflallet) om kCpevilkoren af denna tomt, och kostnads- 

forslag f5r nppf5rande af nybyggnad deri. Den 6 Febr. 

samma &r fOreslogs att fdrslaget om hnsets ombyggnad 

skiille fbrkastas, och i st^Qlet tomten 28 Begeiingsgatan 

inkapas (Hyg. 28 B. F5rh. s. 38). Den 13 Febr. samma 

&r upplaste komiterade fOr byggnadsfr&gan sitt betftn- 

kande, hvamti de efter m<Sget dfverv&gande stannade i 

den mening, att den fdreslagna tomten vore olamplig, 

och att man borde i tidningame annonsera om byte eller 

kop af tomt. — Men d& f5rs&ljningen af egendomen 

var en gmndlagsfr&ga, ans&g Herr Key, att Sallskapet 

borde mangrannt sammankallas inom en m&nad, f5r att 

fatta beslut derom; detta giUades. 

Vid den sammankomst som h5lls den 20 marsupp- 
stod en diskussion om ratta tolkningen af den paragraf, 
som talar om afyttring af SaUskapetsegendom; ochoak- 
tadt enh&lligt bifall gafs p& propositionen om att S&llska- 
pets egande fastighet m& f& afyttras, uppstodo dock fiere 
betankligheter om en s&dan afyttring 5fverensstammer 
med de, fOreskrifter, som j&nnas intagna i ofvannftmde 
paragraf. Flere reservationer mot beslutet anmaldes. 
Bland dessa var den kraftigaste af prof. Dtiben inlem- 
nad, (Hyg. 28 B. F5rh. s. 88) hvaruti han tydligt och 
klart bevisade, att beslntet var grundlagstridigt och s&- 
ledes utan gSllande kraft. I sammanhang harmed in- 
lemnade han afven ett f ^rslag till d.ndring i § 40 af Sftll- 
skapets stadgar, utg&ende p& att skUrpa best^mmelsema 
i den samma och f6rtydliga dem. (Hyg. 28 B. FQrh. s. 
91). En s&dan paragraf hbv ju ock skarpas, d& det t6t 
en s& vigtig sak som fSryttrande af Sallskapets egendom. 
Slntligen proponerade han afven att i tvistiga fall en f5r- 
starkt komite skulle valjas, som egde att tillse det stad- 
game efterlefdes. Herr Key fOrsvarade i foljande sam- 
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mankomst (Hyg. 28 B. Forh. s. 95) det af majoriteten 
fattade beslntet, s&som ofverensstammande med stad- 
game; emellertid skolle det af v. Duben inlemnade an- 
dringsfdrslaget gmndlagsenligt foretagas till behandling 
i maj, &ret derp&. Den 4:de april aflemnades komitens 
redogdrelse for de tomter, som de tagit i omprofvande, 
och hvilka konde komma i fir&ga att inkopas af Sall- 
skapet, samt ytterligare ett forslag af dr Tholander, till 
ombyggnad af Sallskapets hns (Hyg. 28 B. Fork. s. 119). 
Af dessa f&rslag vann det bifall som afs&g att Sail- 
skapet skolle soka att komma i besittning ataf en obe- 
bygd tomt vid Berzelii park, som tillhOrde staden, och 
en anh&llan sknlle derfi>re inlemnas till Hrr StadsftQl- 
maktige, att staden antingen utan ersattning sknlle afst4 
tomten till Sallskapet eller ock angifva de vilkor, p& 
hvilka staden ville tomten till Sallskapet forsalja. Ett for- 
slag till skrifvelse till Stockholms Stadsfollmaktige upp- 
l&stes och gillades. Drfttseln&mdenslrstaafdelningsvarade, 
(Hyg. 28 B. Forh. s. 247) att d& vid sidan af den sta- 
den tillh5riga tomten, fdnnes en smal tomtdel, tillhorig 
friherre M. de Geer, ans&g den sig ej knnna n&got At 
saken &tgora, fdrr&n Sallskapet visade sig kunna for- 
varfva denna tomtdel. Den 30:de oktober beslots, att 
ingS. med ny begaran till Stadsfollmaktige, med fdrbin- 
delse att ej foretaga n&gon byggnad & stadens tomt, 
fdrrsin detsamma ^rvarfvat den de Geerska tomtdelen. 
S&llskapet fomyade sin anh&llan hos dratselnamden och 
anjR)rde, att det hade all anledning att konna f4 kopa 
den jordremsa, som tillhorde de Geer. Dratselnamden 
beslotade no att till stadsfollmaktige hemstalla, att den 
i fir&gavarande tomten, m&tte kostnads&itt onder vissa 
vilkor till Lakares&llskapet oppl&tas (Hyg. 28 B. Forh. s. 
286). Den 26 Febr. 1867 delgafs Sallskapet skrifvelse 
fr&n stadsfallm£lktiges beredningsotskott, hvilken i an- 
seende till den fdrest&ende gatoregleringen afstyrkte 
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S&llskapets anh&llan, emedan staden, innan sagde gatu- 
reglering blifvit ordnad, ej kande afhsLnda sig n&gra af 
dess egande tomter. (Hyg. 29 B. F6rh. s. 42). 

I fOljd af allt detta beslots 1867, att man borde hyra en 
lokal fbr sammantradena, och afven om m5jligt for inrym- 
mandet af biblioteket. I maj m&nad samma &r fdrekom den 
af T. Duben foreslagna andringen af 40 § af Sallskapets 
stadgar, och blef detta forslag af Sallskapet fOrkastadt 
dock med anmodan att komiten skulle uppgdra ettnytt 
:fc)rslag med ftndring af40:de§iandraordalag. Denl8:de 
juni tillk^nagafs, att intet anbud inkommit p& Sallska- 
pets bus, och d& tillg&ngame ej tillUte ombyggnad, vore 
bast hyra lokal, hvilket ock skedde, d& militarsallska- 
pets lokal for tisdagsaftname hyrdes af Sallskapet fcJr 
350 kr. Denna lokal forhyxdes sedan under flere &r, 
anda till dess militarsallskapet blef af egaren till huset 
uppsagdt, och sjelf m&ste hyra en ny lokal som Sallska- 
pet ej kunde f& begagiia« Efter mycketsokandeforhyr- 
des en lokal i Eydbergska hotellet, hvilken var h5gst 
otillfredsstallande, och pd>skyndade forslaget om ombyg- 
gandet af Ss.llskapets hus, som fOrst pd> den senaste ti- 
den realiserades, och hvarom vidare framdeles. — Nytt 
forslag om Sndring af § 40 i stadgame ang&ende f5r- 
silljning blef emellertid redan 1867 vsLckt af herr Key. 
Detta fSrslag lydde: Uppst&r fr&ga om afyttring 
eller forpantning af Sallskapets egande fastighet, och till- 
styrker komiten en s&dan &tgard, b5r Sallskapet tvenne 
g&nger i de allmanna tidningame derom underrattas, och 
till mangrann sammankomst kallas, den f5rsta g&ngen 
minst 14 dagar fore besluts fattande. Blifver arendet 
bordlagt, skall dagen for dess &terupptagande ofSrtOf- 
vadt i tidningame tillkannagifvas. For besluts giltig- 
het f ordras, att minst 24 rostberattigadeledamoter aro nar- 
varande, och minst trefjerdedelar af de narvarande sig 
i beslutet fOrena. Om Sallskapet beslutar afyttring eller 

Sv. LHk.'SaUsk, K Bandl. Ser. H. Del. VIII. 2. 3 
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forpantniiig, nppdrages derefter kt komiten att fr&gan 
vidare behandla, pr5fva inkommande anbud, samt om 
n&got af komiten befinnes antagligt, fdr S&Uskapet fore- 
sl& detsamma till antagande. Till den sammankomst^ 
der fr&gan^till definitivt afgdrande fdrekommer, skall 
Sftllskapet kallas p& scunma 8&tt, som ofvanf5r stadgadt 
3.r, och f5r beslutets giltighet eifordras samma antal 
rdstande och samma pluralitet. — Detta f5rslag antogs 
af SftUskapet d. ^% 1868. (Hyg. 30 B. F5rh. s. 184). 

Yid LS^karesSllskapets hOgtidsdag den 3 okt. 1865 
tiUkS^nnagaf herr generaldirektdr Huss, det dr Ilegnell^ 
som sedan flere &r varit bosatt i Brasilien och hvars namn 
ar fslstadt vid flere donationer, till Upsala akademi, Sera- 
fimer-lazarettet o. s. v. &nyo &dagalagt en frikostig h&g- 
komst af fosterlandets medicinska institutioner, i det 
han dit svenska L£lkare-S§;llskapet till en prisfond sk&nkt 
7,000 kr. Dr EegneU valdes d. ^I^ 1866 till heders- 
ledamot af Sallskapet och en tacksS^gelseskrifb sandes 
till honom (Hyg. 27 B. F5rh. 299) som i varma ordalag 
tackade fdr den frikostiga g&fvan. I^gnell okade sum- 
man tiU 10,000 kr., och sjelfva gifvobrefvet jemte stadgar 
for den "Regnellska" prisfonden lemnadestillSsllskapet 
den 3 juli 1866. (Hyg. 28 B. Forh. s. 176). — Bland de per- 
soner som befordrat den medicinska vetenskapen i Sverige 
std,r dr EegneU frslmst, och hans namn Hr bland annat 
fSrevigadt genom det efter honom i Upsala uppkallade 
Regnelleanum. Pris och heder &t den mannen. 

Det anmaJdes d. * * 1 5 1866 i Sallskapet, att en byr& for 
mikroskopisk undersokning af svink5tt, skulle Oppnas, och 
att byr&n som stod under prof. Keys ofverinseende, och 
hvad undersOkningame betrftffar skottes af dr Blix, vore 
fdr allm£lnheten tillgftnglig alia socknedagar fr&n kl. 
18— 110 f. m. (Hyg. 27 B. F5rh. s. 160). 

Med &beropande af reglementet f6r prisfonden 12 § 
fSreslogherrEossander, d. ^ ^Ig 1866 att &tskiUiga fQrfattare 
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af under senare &r utkomBasvenskamedicinskaorigiiial- 
uppsatser, sknlle erh&lla Svenska L3,kares&ll8kapets semi- 
seknlarmedalj i silfver med f5rfattarens namn ingraveradt, 
och anm&rkte han, att dylika hedrande men fOga kostsam- 
ma ntmHrkelsetecken, som tvifvelsntan kunnat tilldelas 
flere arbeten, dock hitintills ej till utdelningifi'&gakom- 
mit (Hyg. 27 B. F5rh. 209). Sallskapets komite, som 
tagit detta fOrslag i Ofv^ervclgande, forklarade, att regle- 
mentet ej medg&fVe utdelandet af prismedalj. (Hyg. 27 
B. F6rh. s. 225). 

Fdrste stadsl&karen anm£llde d. ^^|io 1865, att sedan 
Tandl^lkaressQlskapet erbjudit sig att inrfttta en poliklinik 
for tandsjukdomar, med vilkor att sundhetsnamden beko- 
stade lokal och medikamenter, s& hade snndhetsn&mden 
hartill lemnat bifall och komme denna anstalt att oppnas 
i n&mndens lokal, hvarestpersoner afhufvndstadens min- 
dre bemedlade befolkning, fSrsedda med betyg, som er- 
f ordras f()r erh&llande af fria medikamenter, kostnadsfritt 
kunde blifva behandlade af legitimerad tandl&kare hvarje 
helgfri dag kl. 2—3 e. m. (Hyg. 27 B. Fdrh. 258). 

Ett mycket godt forslagantogsd. ^^|io 1865afSftll- 
skapet, men blef tyvfirraf alltfbrkort varaktighet, nemli- 
gen att fdredrag som clro amnade att h&llas i Sallskapet, 
skola anmSlas hos sekreteraren, som vid hvarje samman- 
komst upplftser lista 5fver fSredragen fbr nftsta samman- 
komst, hvar och en dock obetaget att h&Ua fOredrag i andra 
amnen, bOrande lista d> tabula i Sallskapets lokal ansl&s. 
Detta f5rslag antogs och efterlefdes en kort tid, men 
dog sedan af sig sjelft. M&h&nda kommer detta bruk att 
en annan ging &terupptagas? (Hyg. 27 B. Forh. s. 269). 

Sedan Carolinska Institutet emottagit kapitalet fOr 
Itetzii stipendiifond, hade Iftrame vid institutet uppgjort 
ett reglemente for nftmde fond, hvilketd. ^ ® | ^ 1866upplftstes 
i Sftllskapet (Hyg. 28 B. F6rh. s. 14). Stipendiet skuUe 
utdelas &t en eller flere studerande vid Institutet s&som 
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nppmiintran och beloning for ntmarkta stadier iAnato- 
mi och FysiologL 

Den 30 jan. 1866 tillkaiiTiagaf ordforanden, att firam.- 
lidna ProvinciaU&karen P. E. Stagnell gjort en testa- 
mentarisk disposition, 8& lydande: Hvad harefiber ytter- 
ligare &terst&r tillfaller Schaomkellska pensionsfonden 
fdr svenska l&kares fattiga enkor och bam; med vilkor 
att & det erh&Una kapitalet lenmas miTi broder Fredrik 
Stagnell, &rligen nnder hans lifstid, fem procents ranta, 
om han &terkommer till Svenge, och sig som behcf- 
vande anmaler ; han &r f5dd i Snndsvall omkring &r 1800^ 
lemnade ^r m&nga kr sedan flulemeslandet och har p4 
26 kr ingen saker underr&ttelse om honom erh&Uits. — En 
tacksagelseskrifb afskickades till enkefira Stagnell (Hyg. 

28 B. Porh. s. 46) hvari sages: "att denna g&fv^a skall 
for all framtid gora drStagnells minne aradt och valsig- 
nadt af de embetsbrdders efterlemnade familjer, som ha 
honom att tacka for sin raddning fr&n nod och tmiga 
bekymmer". 

Den 26:te Mars 1867 upplystes, att den Stagnellska 
donationen belopte sig till 28,742,43 Bdr Emt, och denna 
summa 5fyerlemnades dels kontant, dels ireverser. Era 
Stagnell tillklmnagaf, att hon ville Oka donationen ytter- 
ligare med 11,000 Bdr. £mt. Hennes donation med der- 
vid i^tade vilkor emottogs med tacksamhet af Sallska- 
pet. (Hyg. 29 B. Forh. s. 62). Den bestod hnfvndsak- 
ligen i aktier i Wermlands enskilda bank; knpongema 
sknlle innehafvas af henne nnder hennes lifstid, men se- 
dan tillfalla fonden. I Ssdlskapets tacksagelseskrift (Hyg. 

29 B. Fdrh. s. 65) p&pekas, hnmsom &rligen ing& ansok- 
ningar fr&n fattiga om nnderstod, och att dk forr Sall- 
skapet ansett sig af bristande tillg&ngar nrst&ndsatt att, 
ehnra valber^ttigade dessa ans5kningar an vore, kmina 
lenma den 5nskade hjelpen, sk hade en ny ochrik hjelpkalla 
blif^it S&llskapet beredd genom den Stagnellska donatio- 
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onen, och nu ytterligare genom det belopp S&llskapet 
mottagit genom fru Stagnells frikostiga g&fva, etc. etc. 
Schanmkellska fonden som bildades den 3 April 1833 
genom testamente af J. E. Schanmkell och som sm&- 
ningom vuxit genom donationer f r&n flere h&U, hade nu 
stigit till 68,833,89 Rdr Rmt. Eeglemente f&rdensamma 
antogs af SaUskapet d. 2 7|g 1867 (Hyg. 29 B. F5rh. 161— 
157). Sedan alia de till Stagnellska donationen h5rande 
medel influtit, besldts att till hofkamreraren Forsstrand, 
som inkasserat medlen, bevakat testamentet m. m. skulle 
ofverlemnas ett arvode af 500 kr., hvilket skulle utg& 
fr&n Schanmkellska fonden. (Hyg. 29 B. F5rh. s. 68). 

Den 17:de April 1866 upplftstes stadgar fSrdenny- 
ligen bildade Vestergotlands och Sm&lands Iftkareforening. 
Sm&ningom hade i landsorten bildats allt fiere lS.kare- 
f5remngar, att ej tala om GI-5teborgs l&karesSUskap, som 
lange egt best&nd och verkat ; s& «Gefle-Dala- och Oster- 
gothlands, etc. (Hyg. 28 B. F5rh. s. 110). 

En val behOflig vaming utferdades d. ^% 1866 till 
allmanheten ang&ende hemliga medel, s. k. arcana, till den 
kraft och verkan den kunde haf va, s& lydande : "Med anled- 
ning af en i tidning^n Aftonbladet ofta synlig annons om 
Grrimaults & C:o IsLkemedel samt dessas utomordentliga 
gagn och verksamhet har Svenska LilkarsdJlskapet an- 
sett lampligt att a^&ta en vaming mot begagnandet af 
hemliga medel, hvilka, till sin sammans&ttning oktode, 
icke allenast m&ste betalas oskaligen dyrt, utan &fven, 
i de fall d& de inneh&lla n&gra verksamma best&ndsdelar; 
latteligen kunna medf^ra skadliga foljder. Hvad sftr- 
skildt ang&r Grimaults preparater, torde dessa s& mycket 
mindre kunna anses utg^ra n&got undantag, som till- 
verkaren ^digt Gazette des tribimaux, A)r d»tskilliga af 
dessa medels beskaffenhet bli&rit i sitt hemland lagfdrd. 
och &domd straff, samt dervid till sitt urskuldande an- 
fort, att de d,talade medlen icke varit a£sedda for kon- 
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snmtion i Frankrike utan endast f5r afs&ttning i utlan- 
det". (Hyg. 28 B. Fdrh. s. 50). 

Prof. Malmsten, v4r numera hftdang&ngne van, La- 
kares^llskapets v&lf5rtjente hedersledamot, och dess be- 
foidrare i m&nga riktningar skUdrade vid sammankom- 
stenden 19 Juni 1866 (Hyg. 28 B, Fork. s. 164) en vacker 
minnesfest, som v&l f&rtjenar att h&gkommas, nemligen 
25:te ^rsdagen af Doktorspromotionen 1841^ ^der bland 
annat y&r of 5rgfttlige promotor, Hvassers poitr&tt aftd.ck- 
tes, och ypperliga verser reciterades''. 

En skrifvelse af dec. 1866 fr&n komiterade fbr gransk- 
ning af en mortalitets-statistik fbr Stockhokn fOreslog: l:o 
att dddsorsakema, efter kongl. Smidhets-Collegii cirkular 
af den 6:te Mars 1860 borde ordnas efter qvarteren, med bi- 
beh&llande af den gamla indebiingen, o. s. v.; 2:o) att for- 
mnl£tret till d5dsattest ftfven borde inneh&Ua qvarteretj 
hvarest den aflidne i lifstiden varit boende ; 3:o) att b&de 
prim^lr och sekundsLr d5dsorsak borde angifves, pd>. det att 
man m&tte erh&lla en sann och vetenskaplig belysning 
af sjukdomens natur och den ratta orsaken, etc. etc. 
Detta forslag antogs d. ^ » | ^ ^ 1866. (Hyg. 28 B. F5rh. s. 306). 

En betydHg bnst i hygieniskt hanseende hade lange 
amn^Lrkts i hufvudstaden ; der saknades nemligen en ordent- 
lig badanstalt. F5r hela staden fans blott den gamla s.k. 
Lorentska p& Helgeandsholmen. Den ^ ^{^ 1867 anmaldes 
af ' dr Curman, att en s&dan i stor skala, der alia slags bad, 
s& vSl varma som medikament5sa, tnrkiska o. s. v. yore 
tinder anlaggning. Dessntom skulle genom denna an- 
lelggning en stor olftgenhet afhjelpas, nemligen den nu- 
varande omojligheten att erh&lla bad i den i^ukes hem. 
Sallskapet fdrordade (Hyg. 29 B. F5rh. 49) denna in- 
rattning varmt, och snart uppstod den fortrafliga bad- 
anstalten i f. d. Frimurarordens hns. 

Exemplet fOljdes n&gra &r derefter genom inrattaadet 
af ett badhus for Sodermalm, och i de sista dagame bar 
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Stockholms Badhusaktiebolag beslutat att anlSgga en 
filial f&r Ladug&rdslandet vid Sturegatan. 

Stockholms samh^e st&r till prof. Curman i sto^^ 
forbindelse, ty genom hans ofbrtrutna energi lyclcades 
^enoin£drandet af denna badanstalt, hvars like f& hufvud- 
stSider kunna uppvisa. 

!En aktad medlem inom Iskarek&ren, medicinalr&det 
Eklxind hade upplefvat 60:de &rsdagen af sin doktors- 
promotion, en m^rklig tilldragelse bland l&kare, hvilka 
enligt statistiska underr&ttelser mera s&Uan uppn&ens& 
l&ng lifstid. — En stor del af SnUskapets medlemmar 
hade d. i«|e 1867 inbjudit Eklund tiUmiddag p& Hassel- 
backen, och en adress fr&n S&Uskapet 5fverlemnades vid 
detta tiUffille tiU honom. (Hyg. 29 B. F5rh. s. 127). 

Sedan sam&rdsein saed utlandet genom jemv&game 
betydligt l&ttats, besoktes nu tid efter annan Stockholm, af 
iitlelndske lakare. S& bes()ktes Stockholm &r 1868 af den 
namnknnnige franska kirurgen Nelaton, hvilken ock af 
flere af SaUskapets medlemmar, och larame i kirurgi i 
Upsala firades med en middag. 

Den 8:de Sept. 1868 (Hyg. 30 B. Forh. s. 188) med- 
delades i iSelllskapet, att den minnesv&rd dfver aflidne 
prof. Israel Hvasser, till hvilken &tskilliga af hans viln- 
ner och l&rjungar lemnat bidrag, skulle aft&ckas med 
en enkel hogtidlighet i Upsala den 17 September. 

FOrest&ndaren f5r Grymnastiska Ortopaediska Institutet 
hade d * ^ 1 1 1868 begftrt Sallskapets utl&tande ofver f6l- 
jande punkter: l:o) humvida detsamma anser v&rt land 
fortfarande vara ibehof af en ortopaedisk anstalt; 2:o)huru- 
vida det anser det harvarande ortopaediska Institutet mot- 
svara detta behof och vetenskapens fordringar inom den 
del af Islkarekonsten, hvar&t n&mde institut &r egnadt, och 
3:o) huruvida detta institut vore ftrtjent af statens un- 
derstOd hvaraf det. vore i behof f6r att kunna ega best&nd? 
~~ Sftllskapet besvarade dessa fr&gor i ett motiveradt anfo- 
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rande med forordande, hvilket otvifvelaktigt bidrog att 
tillfdrs&kra Institntet fortfarande statsbidrag. (Hyg. 30 
B. F5rh. s. 23). 

Sallskapet sysselsatte sig i sitt sista sammantrsUie 
1868 (Hyg. 30 B. F6rh. 286) med att diskntera fr&gan 
om bdista sS^ttet att bygga sjukhus, och efter vidlyffciga 
anmeLrkmngar pro et contra, framgick som majoritetens 
&sigt, att paviljongsystemet vore det b&sta ooh fbrdel- 
aktigaste. 

Diskussionen hftrom fortfor sedan vid flere af Sall- 
skapets sammankomster. (Hyg. 31 B. F5rh. s. 6 — 12). 

Prof. A. Eetzius hade redan for m&nga &r sedan 
yttrat den tanke, att afven i landaortema LSkaresftUskap 
skulle komma att bildas; denna tanke bade s&sm&nin- 
gom fSrverkligats, och en ny lILkarefdrening hade &ter 
kommit till st&nd, nemligen Wermlands och Nerikes, och 
dess stadgar upplastes. (Hyg. 30 B. F6rh. s. 206). — Vid 
sammankomsten den 25:te Maj 1869 (Hyg. 30 B. Forh. 
s. 140) underrattades Sftllskapet att &ter en ny lakare- 
f5rening kommit till st&nd, nemligen (refleborgs-Dala 
Iftkare- och apotekare-f6rening ; dess stadgar nppl&stes^ 
i Sdllskapet och S&Uskapet besl5t stoda lyckonsknings- 
skrifvelse till den nya fOreningen. 

Qyinnans emancipation var och ar fortfarande ett 
amne fbr dagen, och allt mer och mer trftnger sig denna 
fr&ga fram och vinner insteg hos de civiliserade folken. 
Staten beg&r otvifvelaktigt en stor orM,ttvisa, dft den nte- 
st&nger qvinnan fr&n flere befattningar, der hon kan 
hftfda sin rfttt till sjeljHEorsOrjning och visa den nyttahon 
kan &stadkomma. Ett kungligt bref af d. **|4 1869 hade 
remitterats till SondhetskoUegimn i anledningafBikets 
St£lnders underd&niga framstallning om utvidgandet af 
qvinnans medborgerliga rftttigheter. (Hyg. 31 B. Texts. 
206). — Deri s^ges bland annat,att betftnkligheterv&lmdta 
for qvinnans anstSrllning i offentlig embetsbefattning s&- 
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som Iclkare, men tiUika anf5res nyttan och Iftmpligheten 
deraf, att qvinnan erhd>ller rd.tt att p& eget ansvar i egen 
praktik ut5fva lakarekonsten, — hvarfSre kanslers-embe- 
tet anbefaldes att efter vederbOrandes hdrande tillse, hn- 
ruvida tillfUle till inhemtande af den fdr l&kare otind- 
g&ngUgt erforderliga teoretiska och praktiska bildningen, 
kaoi beredas qvinnan till en b()rjan vid det i hnfvndsta- 
den befintliga medicinska l&roverket, o. s. v. 

E^rolinska Institutets l&rare-kollegii utl&tande af d. 
2 *1 9 1869 (Hyg. 31 B. Text s. 476) hftrOfvergick hnfvudsak- 
ligen derp& ut, att till£s.lle dertill finnes, men att qvinnor 1 
och for lakaregradens erh&llande, b5ra genomgd, alia de 
prof och examina som fordras af mto, s&ledes studentexa- 
men, medicofilosofisk examen, medicine-kandidatexamen 
vid universitetet i Upsala eller Lund, och vidare medi- 
cine licentiatexamen. 

Fdr att vftcka mera intresse f5r S&Uskapets tidskrift 
och fbr fttt uppmnntra dem som sknlle vilja meddela re- 
ferat fr&n ntl&ndska arbeten och dfversftttningar, besl5t 
SftUskapet 1869 att ansl& 750 kr. f5r detta ftndamU, och 
att 3 kr. skulle betala^t for referaten och fOr 5fverslitt- 
ning 1 kr. 60 5re per tryckt sida. (Hyg. 31 B. Forh^ s. 31). 

Tandld.karekonsten hade i IdJigliga tider legat i h£ln- 
dema p& mindre bildade personer. * Denna vigtiga gren 
af raedicinen hade ej blifvit vetenskapligt behandlad. 
Den har sm&ningom kommit till sin r&tt, dock annu 
p& l&ngt nar ej till fallo. Yisserligen m&ste nu mera 
tandl&karen genomg& vissa kurser och taga examcD, men 
n&gon ordinarie lS.rare deri finnes ej anstS,ld. P& allra sena- 
ste tiden har en medicine doktor b5rjat ut6fva tandS«kare- 
konsten, och detta b&dar godt f5r framtiden. Det fans fr&n 
1865 nnder n&gra &r en poliklinik f5r tandld^kare, och redo- 
gdrelse for dess verksamhet afgafs i StLllskapet, och vid 
disknssion yttrades, att staten och staden borde taga saken 
om hand, men clnnu dx detta ett plum desideratum. 
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I afseende p& polikliniken f6T behandling af tand- 
sjukdomar, nnderrattades S&llskapet 1870 att hofdentisten 
BensoW; efter medgifv^ande af klinikchefema vid Sera- 
fimerlazarettets kimrgiska afdelning hvarje son- och 
helgdag haft mottagning f&r tandsjnke, hvilka mottag- 
ningar varit J)6s5ki^ af de vid lazarettet tjenstgdrande 
medicinekandidatema, s& att de derigenom haft tillMle 
genomg& en kurs i behandling af tandsjnkdomar och 
tandoperationslara. (Hyg. 32 B. Fork. s. 36). 

I sammankomsten den 27 Febr. 1872 (Hyg. 34 B. 
F5rh. s. 55) anmaldes i ssdlskapet en redogorelse for poli- 
kliniken for tandsjukdomar, i hvilken sedan de sjukdo- 
mar appraknats, der kostnadsfti hjelp meddelats fattiga, 
anm£U*kes, att polikliniken som sedan 1870 nppeh&Uits 
af herr tandlakaren Bensow ensam, nu m&ste npphora, 
emedan intet understdd syntes vara att fbrv&nta, och ik 
egna tillg&ngar ej medg&fve ett fortsattande under nn- 
varande f5rhd>llanden. Detta fi)rh&llande beklagades all- 
m&nt, och man var enhalligt af den meningen, att 
staten borde ofvertaga denna nnderyisning, enar det 
vore vigtigt, att lakare konde f& en vidstrd.cktare nn- 
dervisning i denna specialitet. (En s&dan anstalt bar 
sedermera blifvit inrattad). Snndhetskolleginm inlem- 
nade 1877 ett underd&nigtifdrslag till tandlakare-nndervis- 
ningens ordnande. (Hyg. 39 B. Text 62). Det utgick 
derpd>, att ett tandlSkareinstitat borde inr^ittas. I be- 
tSukandet sages bland annat: En&r tandlakaren i sjelfva 
verket endast sir att betrakta s4som en specialist inom 
den praktiska medicinen, vore det otvifvelaktigt rikti- 
gast, att endast legitimerade lakare vore berattigade till 
tandliikarekonstens utofiiing, etc. En s&dan anordning 
torde dock annn lange blott f& forblifva en onskan, en^r 
ett dylikt stadgande allt f6r myoket skuUe komma att 
begransa tillg&ngen p& tandl&kare, och gifva ett fiiare 
j^lt for det inom detta omr&de florerande qvacksalveriet. 
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Soxn SdJlskapet fdr sina sammankomster nu hyrde lo- 
kal, men fdr detsamma alltjemt h£Lgrade hoppet att en g&ng 
erh&Ua en egen, s& besl5t man *\^ 1869 att &rligen med 760 
kr. Oka den && kallade byggnadsfonden, hvars kapital at« 
gjorde 11,354 kr. 21 Qre, och att i r&kenskapema f5ra denna 
fond s£trskildt, f5r att i framtiden knnna till detta ftndam&l 
begagna densamma. Tills vidare skulle dock ej n&gon 
r&nta beraknas p& densamma. (Hyg. 31 B. F6rh. s. 47.) 

Skrif velse inkom d. ^^\q 1869 fir&n dr Wallners sterb- 
hus, jemte en fOrteckning Ofver dr WaUners bcJcker, 
och framstftllning, att S&Uskapet i n3.mde fdrteckning 
villa anm&rka de arbeten, som i S&llskapets bibliotek sak- 
nades; dessa skulle sedermera till Sftllskapet dfverlem- 
nas. Bibliotekarien erh5ll uppdrag, att g5ra detta nrval, 
och en tacksftgelseskrift skulle till sterbhuset afl&tas. 
(Hyg. 31 B. F5rh. s. 164). 

Till S&llskapets Utter&ra verksamhet hade l&nge h5rt 
ntgifvandet af dess handlingar, eller som de nu kallas 
Ldkaresdllskapets nya hancUingar. Deri skulle npptagas 
Idngre afhandlingar^ som ej kunde inrymma,s i desstid- 
skrift ; de utg&fvos vanligen i stOrre tomer med flere tos 
mellantid; hvarigenom uppsatsema ofta blefvo antique- 
rade och utan vftrde. Den ^^^Ig 1869 besl5ts (Hyg. 31 
B- Fdrh. s. 186) att de hftdanefter skulle utkomma i 
tv&ngldsa hftfben med kortare mellantid. 

Frdigan om hygienen i skolan, och skolans infly- 
tande p& Iftrjungame, hade ofta varit fdrem&l for S6ll* 
skapets diskussion, och en komit6 hade blifvit nedsatt 
f5r utredande deraf ; men fr&gans sv&righet hade f5ranledt 
uppskof hufyudsakligen derigenom att man ftnnu ej kun- 
nat f& n&got yttrande fr&n n&gon skicklig pedagog. 
Prof. Cederschidld hade &r 1869 lemnat ett fdrslag till 
besvarande af de vigtigaste frd>goma rOrande denna sak. 
(Hyg. 31 B. F5rh. 329). Sftllskapet beslot att tills vi- 
dare l&ta vid saken bero. 
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Dr Sandberg vid Gaustads Asyl i Norge, hade vid 
Natnrforskaremdtet &r 1868 h&Uit ett foredrag om psy- 
kiatriska kliniker. (Hyg. 31 B. Forh. s. 108). Detta fore- 
drag refererades i S&Uskapet, och fdranledde Atskilligt 
meningsutbyte i denna frd>ga, dock kunde ej n&got be- 
st&mdt beslut derom fattas. 

Bibliotekarien bade 1869 fOreslagit, att Sullskapets bi- 
bliotek ined 1870 &rs ing&ng skulle h&Uas dppet, utom de 
yanliga bibliotekstimmame kl. 2 — 3 middagame, afven 
m&ndags och torsdagseftenniddagame kl. 5 — 7, d& Sall- 
skapet skulle bestrida lysh&llDingen samt att, ik vakt- 
m&starebitr&de vid dessa tillfsllleii vore behdfligt, liksom 
i Ofrigt for Sallskapets behof ofta p&kalladt, bostMLsmm 
for l£lkares^skapets vaktrnftstare skulle i SS^llskapets 

bus beredas. Detta f5rslaggillades af Sftllskapetd. ^^{12 
1869. (Hyg. 31 B. F5rh. s. 297). 

Herr Santesson hade d. ^ » 1 1 1870 hemstfilt, (Hyg. 32 B. 
F(3rh. s. 17) om ej lampligt vore, att en kortfettad redo- 
g()relse efter hvar och en af SsiUskapets sammankom- 
ster inginge i tidningame, s&som sedan l&ngre tillbaka 
sker fr&n Yetenskapsakademien och andra l^rda sam- 
Aind, men att i denna resume ej borde ing& ojusterade 
beslut, som mdjligen i nasta sammankomst kunde undergo 
ftndring, utan hufvudsakUgen rubrikeme Gfver de aren- 
den och amnen^ som vid sammantrsUlet forekommit. Detta 
£t)rslag antogs. — Bedan den 8 Mars s41edes knappt ty& 
m&nader efter forslagets antagande, imderkastade herr 
Bossander detta f5rslag en hSftig kritik, uti hvilken han 
anforde, att dylika tillkg>nnagifv^anden visserligen hade 
sina fordelar, men afven sina olclgenheter; de vore f5r 
Sdllskapets verksamhet ej behofliga, och det hade afven 
visat sig, att de of allmslnheten stundom or&tt uppfattades. 
— I detta anf5rande af Bossander instSmde flere leda- 
m5ter och efter ett langre anfarande af prof. Key (Hyg. 
32 B. Forh. s. 110) som visade olampligheten af resu- 
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meerna genom den vtrnna erfarenheten, att de kunde 
begagnas s&som ett nytt paffningsmedel, besl5t SsJlska- 
pet att de skulle upph5ra med m&naden Majs utg&ng. 
Med aDledning af Nordiska Lclkaremdtet i G5teborg 
den 14 Juli 1870 fastades SsJIskapets uppmarksamhet 
p& fdrdelame af att enligt engelskt mdnster i samman- 
hang med detta mdte, anordna en .utstSlbiing af m&rk- 
ligare anatomiska preparat, planscher, fotografier, af- 
gjutningar, instmmenter, droger, o. s. v. Vid de & skilda 
orter &rligen d>terkommande engelska lS.karem5tena, hade 
s&dana utstaUningar visat sig vara af s&rdeles b&de gagn 
och intresse. (Hyg. 32 B. Porh. s. 120). 

En framst^Llbiing gjordes kr 1870 tillkomitenafbi- 
bliotekarien, att en fdrteckning & samtb'ga i S&Uskapet 
tillgtogUge jonrnaler och tidskrifber vid &rets bOrjan 
skulle meddelas i Hygiea, i stallet fdr att s&som hittills 
skett, de olika numrens ankomst vid S&llskapets sam- 
mankomster tiUk&nnag&fvos samt att de nya numren 
sknlle s& snart som mdjligt efter deras ankomst stllmp- 
las samt blifva i biblioteket tillgangliga, och attendast 
g&fvor till biblioteket hadanefter skulle vid sammantrS.- 
dena anmalas. Detta bibliotekariens forslag antogs af 
SaUskapet d. ^^j^ 1870. (Hyg. 32 B. F5rh. s. 130). 

D& en epidemi af typhus exanthematicus 1870 
syntes vilja utbryta i hufvudstaden, besldt Sallskapet 
d. 1^1 6 1870 att i tid festa Ofverst&th&llare-Embetets 
uppm£lrksamhet p& vigten af att i Typhus exanthema- 
ticus insjuknade personer kunna erh&lla plats & ett 
sarskildt endast for dem afsedt sjukhus. (Hyg. 32 B. 
Forh. s. 167). 

Ett forslag hade &r 1870 i behSrig tid blifvit inlem- 
nadt, afseende andring i stadgamefdr Silllskapets prisfond 
i s& m&tto, att i stiQlet f5r att priset fbrut endast skulle gif- 
vas &t afhandlingar ofver uppgi£tia amnen, det h£ldanefter 
£lfven skulle kunna lemnas f5r afhandliingar ofver sjelf- 
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valda £liniien, tillliorande det medicinska forskmngsomrS.- 
det, gfyensom att S&llskapet skulle ktuma med pris nt- 
mdxka vHrdefalla af svensk f^rfattare nyligen ntgi&a 
oiigmalarbeten, som behandla &miieii, tillli()rande Sall- 
skapets verksamhet. (Hyg. 32 B. F5rh. s. 150). 

Sallskapets komite, dit arendet blifvit htovisadt, af- 
styrkte fdr narvarande dess antagande, emedan &tskilliga 
andra fOreslagna ^ndringar i detta reglemente borde i sam- 
manhang dermed vidtagas. — Ettnyttfdrslaginlemnades 
ock af komiten d. ««|i2 1870 (Hyg. 32 B. F5rh. 338). Detta 
innehSll hufvudsakligen fbljande : Skrifter, som af Sall- 
skapet beldnas, Uro antingen s&dana som ofver af Sall- 
skapet, s&som pristome utsatt, eller af fbrfattaren sjeif 
valdt S^mne blifvit for tsLflan om pris till Sallskapet in- 
lemnade, eller s&dana som mider de 3 sista d,reii blifvit 
p& trycket ntgifiia. Har Sallskapet utsatt pris&mne, &stes 
i forsta rmmnet afseende k de till S&llskapet inlemnade 
skrifter 5fver detta &mne. De beldningar Sallskapet 
utdelar aro: dels en bests^nd pemiingsiimma, dels Sail- 
skapets halfsekelsmedalj af 1868 i gold eller silfver, med 
fbrfattarens namn inristadt. — Vid t&flan ora Sallska- 
pets utsatta prisS^mne Hr ej behdfligt, att forfattaren ar 
Ssllskapets ledamot. Hvarje skrift granskas och bedo- 
mes af en ntomd af 3 personer. F5r tillerkannande af 
pris fordras nd.mndens enh^Uiga beslut. Om utsatt pris 
ej blifvit n&gon tftflingsskrift tillerkand, kan Sallskapet 
med priset utm&rka annat inom de 3:ne sista &ren af 
svensk fSrfattare offentliggjordt vetenskapligt arbete af 
v&rde, inom nd,got af de till Selllskapets verksamhet ho- 
rande forskningsomr&den. Selllskapet kan n&r som heist 
besluta att med sin halfsekelsmedalj utm&rka vetenskap- 
ligt svenskt arbete, h5rande till S&llskapets verksamhets- 
omr&de. FOrslag derom vackes af komiten eller enskild 
ledamot« Omrdstning derom sker med slutna sedlar, och 
till bifall fordras minst ^1^ af de rostande. 
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PrisbelOnad t&fUngsskrift £lr S&llskapets egendom, 
och. offentligg5res o&rdr5jligen i dess handlingar. Fdr- 
fattaren erh&Uer 50 afdrag kostnadsfritt ocli derefter p& 
egen bekostnad det antal ban dnskar. Detta fdrslag 
antogs &ret derp& (Hyg. 33 B. Fdrh. 113) eller den 30 
Maj 1871, likval med den S*ndring^ att deri ej uttryck- 
ligen s&geS; att skrift Sfven kan inlemnas af icke leda- 
mot af Sallskapet, samt att inlenmad tS/flingsskrift stan- 
nar i Sallskapets ego och f5rvaras i dess bibKotek. For- 
fattaren eger rUtt att af densamma taga afskrift ocb att 
sitt arbete offentliggdra, p& satt ban f6r godt finner. 
Med pris eller medalj beldnad skrift eger Sallskapet ratt, 
att i sina Handlingar tryoka, utan att detta ingriper i 
forfattarens ofvan stadgade ratt. Afvenledes tryckes dy- 
lik skrift i Handlingame, dS. fOrfattaren sk dnskar, ocb 
sin litterara eganderatt till Sallskapet 5fverlemnar. Af 
s&dan tryckt skrift erb§,Iler fOrfattaren 60 exemplar kost- 
nadsfritt, och derut5fver p& egen bekostnad det antal 
ban onskar, dock ej till fOrsaljning, utan att Sallskapet 
s&dant medgifver. (Vidare 1. c). 

Eegnellska priset, 2,000 kr. utdelades den 4 Okt. 
1870 for forsta g&ngen, ocb gafs &t prof. Alm6n for en 
skrift med titel: Huru b6r dricksvattens godbet bed5- 
mas fr&n sanitarsynpunkt? Svar, grundadtp&jemf Grande 
undersOkning af 80 i Skandinavien forekommande na- 
turliga vatten. Jemte ett bihang om hafsvattnets b^skaf- 
fenhet kring Skandinavien ocb Spetsbergen. (Hyg. 32 
B. Fdrh. s. 263). 

I sammankomsten den 25:te Oktober 1870 framfdrde 
ordfOranden till brr Edholm, Haak, Holmstr(5m och Eos- 
sander, uttryck af Sallskapets bjertligaste val5nskningar, 
som skulle fdlja dem p& den besyarliga, och kanske ofba 
vS.dliga fard till krigssk&deplatsen, som de i praktiskt 
intresse vore i beredskap att antrada. (Hyg. 32 B. F5rh. 
s. 287). 
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Ett i historiskt afseende intressant arbete amnaldes 
1871 i SlUlskapet, det nemligen som medicinalr&det A^ H. 
Wistrand, sekreteraren A. I. Bruzelius och ombudsmannen 
C. J. Edling, sknlle utgifva nemligen ett nytt supple- 
mentshafte till SacklAns Sverigfis Ldkare-historia, effcer 
sanuna plan som det, hvilket S^skapet utgaf p& sitt 
forlag 1863, och Wistrand d& enligt uppdrag af Sallska- 
pet redigerade, och anhdUo dessa herrar, att samtliga 
Sveriges lakare m&tte s& skyndsamt som mdjHgt lemna 
fdllst&ndiga sjelibiografier, samt afven andra upplysnin- 
gar ofv^er aflidna kamrater o. s. v. som knnde tjena till 
&ndamS.lets vinnande. (Hyg. 33 B. Text 44). ^Denna 
anmodan trycktes alljemnt i Hygiea. — Sedermera be- 
gftrde dr Wistrand, att de skrifvelser ang&ende uppgif- 
ter, hvilka fOr arbetets komplettering tillftfventyrs be- 
hOfde sarskildt infordras fr&n utom hufvudstaden bosatte 
personer, m&tte f& ofverlemnas till S^lllskapets sekrete- 
rare, fbr att af honom p& SlUlskapets fribrefsbok afsan- 
das, och att de svar, hvilka till honom inkomme, m&tte till 
Bedaktionen inlemnas. Tillika Onskade utgif vame att p& 
titelbladet f& uts&tta, att hiiftet utgifves enligt uppdrag 
af Svenska LS^karesallskapet. Sedan komiten tillstyrkt 
denna anhS»llan bifbll S&llskapet densamma d. ^^{2 1871 
(Hyg. 33 B. Fork s. 39). 

D& man ftmnit, att de rapporter Qfver sjukligheten 
som inlemnats till Sallskapet ang. enskild praktik ej be- 
Idpte sig till mera Sn n&gra och 20, hvarfor n&gon slutsats 
ej kunnat dragas deraf, foreslogs d. ''Ij 1871 s&somkorrek- 
tiv, att namnen p& de lakare som inlemnat rapport, skulle 
infdras i protokollet, och dessutom i sammanhang med 
constitutio epidemica inforas i allmanna tidningame (Hyg. 
33 B. Fdrh. s. 27), men efter diskussion derom, beava- 
rades proposition harom med nej. (Hyg.33B.F5rh.s.35). 

Sundhetskollegium hade d. ^ 1 3 1872 skrif vit tiU SaUska- 
det, att d& mer an 10 &r fSrflutit efterantagandet af nomen- 
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klatur ft)r sjukdomars och dodsorsakers benamning, samt 
&tskilliga f5rftndringar i denna nondenklatur numera torde 
vara af behofvet p&kallade, hvarfore Kollegium anli6ll, 
att Sallskapet ville meddela yttraude om och i hvad m&n 
fdrlbidrmgar i denna nomenklatur m& finnas nddvtodiga 
o. s. V. En komite nedsattes fOr besvarande af denna 
fr&ga. (Hyg. 34 B. Forh. s. 68— 6B). 

LSxare-koUegium vid Karolinskainstitatet inkom den 
^^lii 1871 med en motiverad skrifvelse, i hvilken hufvud- 
sakligen omformaldes, att Betzii stipendiifond nu vnxit till 
ett belopp af 28,110 Rdr, och att, oaktadtSallskapets vid- 
strackta fnllniakt f5r l&rare-kollegiumatt disponeramedlen 
p& s&tt detsamma fanne l^lmpligast, larare-kolleginm dock 
ansett sig b5ra hos Sdllskapet anmSla en tilltS.nkt ytterli- 
gare ntstr&ckning af rSutemedlens anvSudning f 5r onder- 
stod af de anatomiskt-fysiologiska studiema, samt d& 
detta anvandningss&tt icke uttalatsidengjordasubskrib- 
tionsinbjndningen, anh&Ua om Sdllskapets yttrande, hu- 
ravida l£lrare-kollegiiforslag knnde anses fOrenligt med in- 
bjudningen och fondens andamdl eller icke. Lararekolle- 
gium f5reslS.r nu, att rSntan af Betzii stipendiifond, hvars 
kapital icke m& minskas under 25,000 kr., skulle f& an- 
vandas saval drligen till s&dan uppmuntran och belo- 
ning for utmarkta studier i- anatomi och fysiologi som 
afses i reglementet af den 16 dec. 1865, som ockpd obe- 
stdmda tideVj d& s&dant af rantebesparings tillvaro och 
andra omstandigheter knnde f^ranledas, dels till understod 
f5r befordrandet af speciela anatomiska eller fysiologiska 
undersokningar vid laroverket, dels till understOdfSr efter 
afslntade examina fortsatta anatomiska eller fysiologiska 
studier dersammastsUles, och dels till underst5d fQx s&dana 
studier under resa i utlandet, med vilkor att vederb5rande 
vid Institutet idkat studier uti ifir&gavarande amnen. (Hyg. 
33 B. Forh. s. 130). — Sallskapets komite, till hvilken 
arendet blifvit hanskjutet, yttrade sig i ett l&ngt betan- 
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kande, (Hyg. 33 B. P6rh. 161) och tillstyrkte forslaget, 
emot hvilket tilistyrkande dr Tholander af formela skal 
reserverade sig. S&llskapet gillade d. ^ 1 9 1871 komitens be- 
slut och skulle l&rare-kollegiiim derom nnderr&ttas(Hyg.33 
B. F5rh. s. 180). Sedermera inlemnade Carolinska Institn- 
tets I&rare-kollegimn till Sallskapet ett reglemente fbr An- 
ders Betzii stipendiifond och stipendium i enlighet med 
det gjorda fbrslaget, hvilket S&llskapet till alia delar 
hade gillat. (Hyg. 33 B. FOrh. s. 256). 

Med anledning af prof. Keys tal vid nedl&ggandet 
af ordfdrandeskapet &r 1871 ^om de medicinska stndiema 
och den medicinska litterara verksamheten i v&rt land^, 
hade Hygieas redaktionskomite inkommitmedettfdrslag 
(Hyg. 33 B. P5rh. 232)somhnfTOd8akligeninneh6ll:l:o) 
att tidskriftens omf&ng horde Okas, med nteslutande af allt, 
som ftr af underordnadt intresse, och hade £orlaggaren gif- 
vit sitt samtycke, att den finge Okas £r&n 50 till 66 ark; 2:o) 
att inneh&Uet horde vara originaluppsatser, recensioner, 
utdrag nr emhetsherHttelser, ntl&ndsk litteratur, bibliografi, 
handlingar rOrande medicinalverket, program, personakio- 
tiser, tillkannagifvranden, forhandlingar; 3:o) atthufvnd- 
redaktdren horde hafv^a stdrre frihet och makt, sk att det 
hlefve han som bestamde inneh&llet samt att vid hans sida 
horde stftllas en redaktionskomitS af 4 personer; 4:o)att 
huf vudredaktOrens Ion skuUe 5kas fr&n 6(K) till 1000 kr. 
0. s. V. Sallskapet antog d. * ^ j ^ ^ 1871 forslaget och anslog 
48 kr. arket for referat, 5fversigter, resumeer af utlandsk 
litteratur, samt 32 kr. arket fOr ofv^ersattningar. (Hyg. 33 
B. F5rh. s. 248). 

Fr&n K. Yetenskapsakademien hade i april 1872 till 
Sallskapet ingatt en skrifvelse, som inneholl, att, da Ye- 
tenskapsakademien beslutat inbjuda svrenskanationenatt 
pa en offentlig plats i Sveriges hufvndstad resa en minnes- 
stod 5fver Carl v. Linne] och dervid trott sig hos hvarje 
fosterlandets och den menskliga odlingens van kunna med 
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sakerhet p&rd.kiia en varm nitftlskan f5r ett s&dant an- 
dam&l, den med anledning Mraf vdndt sig till Sven- 
ska Lftkaresftllskapet med anh&Uan om benftgen med- 
verkan fdr bidrags tecknande o. s. v. — Sallskapet om- 
fattade denna sak medmyckenyHrmaochbesl^td. ^ ^1^ 1872, 
att ett exemplar af de c^ Yetenskapsakademien utgifiia 
teckningslistor fOr en minnesstod &t Carl v. Linn6, &tfdljdt 
af en nppmaning fir&n L&kares&Uskapet att befordra detta 
andam&l, borde genom Sftllskapets fbrsorg afsftndas till 
samtliga svenska lUkare. En s&dan nppmaning uppsat- 
tes af delegerade, antogs och afi^&ndes sammam&nadtill 
lakarek&ren. (Hyg. 34 B. F5rh. s. 116 och 136). 

Fr&n Karolinska institntets inspektor meddelades den 
1 » 1 6 1872 Sftllskapet ett transsumt af fdltlakarendoktor Nils 
Johan Ljungbergs testamente, inneh&llande,att 25,000 kr. 
ansl&s till fond fdr ettresestipendiumvidKaroIinskame- 
dicokirurgiskalnstitntet i Stockholm, att tilldelas en medi- 
cine doktor som tillikaHrledamotaf Svenska Lftkaresdll- 
skapet i Stockholm, och somderjemteeger s& fulls tgndig 
kdnnedom i tyska, franska och engelska spr&ken, att han, 
innan resan antrMes, kan vara hemmastadd i dessa len- 
ders spr&k, till hvars kontroU torde erfordras en spr&k- 
mastares intyg. Stipendium utdelas hvart annat &r; re- 
san bdr rftcka ett &r; stipendiat utses af professorema 
vid Institutet o. s. v. Hftrjemte f5ljde &fven ett regle- 
mente f&r detta stipendium. (Hyg. 34 B. Forh. s. 196). 

En egendomlig skrifvelse inlemnades i juni 1872 till 
S&llskapet fr&n docenten Bergman i Upsala, deri han s&ger 
sig ej kunna antaga den kallelse, som blifvit honom 
gjord, att blifva ledamot af Sallskapet. Hufvudsk^et 
f5r bans afslag bestod deruti, att d& § 9 af Sallskapets 
stadgar uttrycker, att hvarje ledamot bdr afgifva ett skrifU 
ligt lofte, att efter bdsta formaga soka hefrdmja Svenska 
Ldkaresdllskapets dndamdlj han ej kunde afgifva ett s&- 
dant lofte, emedan han s&som ledamot af Upsala l3kare- 
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forening fann sig manad icke af lofte men af kaasla, 
att n^rmast arbeta for denna. Han sade sig dessutom 
med best&mdhet veta, att den mot fiitt samarbete mel- 
lan landets olika medicinska foreningar stridiga bestsUn- 
melsen i namda paragraf afh&Uit flere firamst&ende em- 
betsbr6der att ing& i S^lllskapet. Herr Mabnsten bekla- 
gade, att doc. Bergman bb'fvit foreslagen att antagas till 
ledamot utan att p& fOrhand hafva blifvit tillfir&gad om 
sin dnskan i detta bSnseende; och ans&g ban dessutom, 
att den i fr&gavarande § nnmera vore antiqnerad och borde 
fSrandras. (Hyg. 34 p. FOrh. s. 196). 

Sallskapet stadfastade d. ^^Ig 1872detafprisdomanie 
afgi&a domslntet rorande taflingsskrifbeme fbr svenska 
lakaresallskapets pris, till fdljdbvaraf detta pris,utg&ende 
med 1,000 Bdr Bmt jemte Sallskapets semiseknlarmedalj 
i silfver tilldOmdes dr Anders Kullberg for en taflings- 
skrift efver det &r 1869 utsatta prisamnet: "om pro- 
stitntionen och de verksammaste medlen tUl de vene- 
riska sjukdomames hammande, med s^rskildi; afseende 
fastadt p& fSrh&llandena i Stockholm", och "mention 
honorable" &t dr P. A. Levin f6r en uppsats i samma amne. 
(Hyg. 34 B. Forh. s. 250). 

Vid uppgOrande af budget-forslaget for &r 1872— 
1873 hade komiten fmmit, att genom minskade rantor 
och okade-utgifter, ett deficit torde uppkomma, hvarfore 
foreslogs, att den summa af 750 kr., som.&rligen plagat 
afsattas till Sallskapets byggnadsfond, fbr ifrS.gavarande k 
ej matte afsattas. Detta fdrslag godkandes af Sallskapet. 
(Hyg. 34 B. F5rh. s. 339). Af enahahanda skal ans&g 
sig komiterade b5ra tillstyrka en nedsattning fr&n 48 
till 32 kr. per tryckt ark i ersattning f5r referat af ut- 
landsk litteratur i Sallskapets tidskrift Hygiea. (Hyg- 
34 B. Forh. s. 329). 

Ett fdrslag, att medicine kandidater, som mider 
sin gtudiekurs vistas i Stockholm, eller tjenstgora vid 
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h&rvarande kliniker, m&tte utan vidare anm&lan ega 
tilltr&de till S&llskapet, d& den lokal, hvari S&Uskapet 
f5r nfirvarande sammantrftdde, lenmade godt utrymme 
f5r dessa yngre kamrater att s&som g&ster bevista sam- 
mankomstema. Sftkerligen sktdle m&nga bland dem, med 
noje mottaga ett anbud att med nftsta &rs ing&ng an- 
skoltera vid sammankomstema och der vara vSJkomne. 
Detta^ fbrslag antogs af S&Uskapet d. ^ ^{i , 1872. (Hyg. 
34 B. FQrh. s. 343). 

Albert v. Grsdfe ftr ett namn, bekant Ofverheladen 
civiliserade verlden. D& man i BerUn beslntat resa ett mo- 
nument 5fv^er bonom, ocb dertill inbjudit vetenskapsmftn 
trkxi hela verlden, ^tades S&llskapets nppmM>rk8amhet 
h&rp& och sknlle ledamdtema nppmanas att bidraga der- 
till. (Hyg. 35 B. P6rh. 24 Tidskr. 61). 

I revisionsberattelsen ftr sallskaps&ret 1871—1872 
hade revisoremas nppmftrksamhet f&stat sig dervid, att 
detta &r, liksom nnder de fdreg&ende, ett antal l&ntagare 
drdjt med r&ntomas inbetalande sttmdom ftnda till en 
m&nad och derat()fver Iftngre ftn fOrfallodagen. S^ska- 
pet gjorde hftrigenom en rftntefOrlost som sm&ningom 
blef allt stdrre. Kamit^n hade i anledning h&raf besln- 
tat, att ifall samma fdrh&llande &ter intrftffade, de l&n- 
tagare, som harmed blefvo betr&dda, sknlle fbr den tid' 
ranteliqviden blifvit fOrdrOjd, debiteras for en 6fverrftnta 
fr&n ftrfallodagen ber&knad efber 6 procent. S&llskapet 
stadfeste detta beslut d. ^1 j, 1873. (Hyg. 35 B. Forh. s. 27.) 

En tidningsredaktdr inlemnaded. ^ 1 4 1873 enskrifv^else 
till Svenska Lftkaresdllskapet, i hvilken han begd.rde att 
fk 5fvervara S&llskapets sammankomst, emedan han hOrt, 
att disknssion skolle fbrekomma &fver ett notabelt ddds- 
fall, om hvilket ryktet fbrm&lt &tskilligt, men d&enligt 
§ 12 af Sftllskapets stadgar, endast Iftkare och apote- 
kare, ehurn ej ledam5ter, samt medicine stndiosi och ve- 
tenskapsidkare ega tilltrttde till sammajikomstema, besl5t 
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SSdlskapet, att hans anL&llan ej knnde bifiGdlas. (Hyg- 35 
B. P5rli. s. 79.) 

S^dlskapets utlandske ledamot, ryska stadsr&det Hey- 
felder, hdU A. ^\q 1873 ett feredrag p& tyska spr&ket: 
^tJber die Moglichkeit mid die Nothwendigkeit eines 
Medicioal-Miiiisterimns^. TJti ett l&ngre fi^redrag sokte 
han bevisa nOdvandigheten af en medicinsk minister, 
som i r&dkammaren samtidigt med de d£riga ministrame 
knnde gdra sin stftmma gallande i alia de &&gor, som 
berora medicinen, hygienen, o. s. v. Hans planvarvid- 
strlLckt, och m& hiinda fdr stor f&r v&rt land. (Hyg. 35 
B. Fdrh. s. 207). 

Den ll:te Nov. 1873 blef prof. Malmsten enhalligt vald 
till Sallskapets hedersledamot, och helsades som s&dau 
af SSillskapets ordfbrande i nastp&foljande sammankomst, 
livarp& herr Malmsten tackade^ och nttalade sitt hopp 
att £lnnu nnder de f& &r, som knnde fbmnnas bonom att del- 
taga i S^skapets sammankomster, kunna gagna ocb verka 
far Sallskapets h5ga m&l. (Hyg. 36. FOrh. s. 266—271). 

Dr Kjemer framstftlde &r 1873 i SfiUskapet ett nytt 
fdrslag rorande Constitntio epidemica, all den stnnd de 
begagnade sjukdomsmbrikema vor^ i hog grad vilse- 
ledande, emedan rapportema mycket vexla till antal, stun- ^ 
dom lemnas f&, hvarfdre, d& sjnkdomame efter dem sam- 
manr&knas, rubriken ofba blifver felaktig. Om den skolle 
vara fdllt riktig borde alia praktiserande lakare inleinna 
s&dana. Han fdreslog derfOre, att eiidast medelt^let af de 
sjukdomaTj som hvarje Weave haft att befiancUa, skulle be- 
rdknas, s& nemligen att snmman af de & rapportema upp- 
tagna sjukdomsfallen divideras med rapportemas antal, 
och detta resnltat lagges till gmnd vid bestammandet af 
sjnklighetsrubriken. Med aidedning h^af fi>reslogs, l:o) att 
ett annat s^tt f6r bestftmmande af constitntio epidemical 
hofvndstaden, an det hittills anvUnda, m&tte valjas och 
2:o) att de vunna resultaten med afseende harp& fdr hvarje 
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&r skulle sammanstallas ooh grafiskt &sk&dliggdras. (Hyg. 
36. B. Fdrh. s. 276). 

Sedan utsedda komiterade forordat detta fOrslag, 
blef detsamma efter Ofverl&ggning antaget af Silllska- 
pet att gftlla fi:4n och med ftr 1876, (Hyg. 36 B. Fdrh. 
s. 313); men redan den 13:de april samma &r visade dr 
Groth (Hyg. 37 B. FOrli. 168) i ett anforande, att denna 
metod ej var fallt exakt, ooh den 16:de September fbre- 
slog sekreteraren, att de hittills anv&nda sjuklighets- 
rubnkema skulle* fOrdndras p& s&s£ltt^attO — 30p&Kjer<- 
nerska skalan skplle motsvara mbriken ringa, 31 — 50 
rubriken medelm&ttig, 61 — 60 betydlig, samt 61 ooh der- 
Titofver rubriken h5gst betydlig. Han bevisade med ett 
anfOrande riktigheten af detta antagande, ooh efber en 
kort diskussion besldt S&llskapet antaga detsamma. (Hyg. 
37 B. Fdrh. s. 188). 

I december 1873 inlemnades fdrslag till ny sjuk- 
domsnomenklatur samt formul&r fdr dodsattester, med 
en l&ng lista p& sjukdomar. (Hyg. 36 B. Fdrh. 307) 
samt Hfven ett storre f&rslag till todring af S&llskapets 
stadgar, hvilka forslag skulle hvila till nftsta &r och d& 
diskuteras. Den 26:te maj 1874 antogos efter grundlig 
diskussion de nya stadgame. De vigtigaste for&ndrin- 
game ftro foljande: l:o) Till ledamdter kunna &fven 
antagas in- eller utlftndska idkare af medioinen ooh 
n&rbeslclgtade vetenskaper ooh yrken; 2:o), den f5rut 
brukliga f&rbindelsen af antagen ledamot att b^frllmja 
S&Uskapets findam&l ooh f5rdelar blef nu utesluten; 3:o) 
ledamot kunde f5rr inv&ljas endast med minst tre fjerde-' 
delar af de rostberftttigade, nu med tY& tredjedelar ; 4:o) vid 
ledamots uteslutande m&ste tv& tredjedelar af r5stberat- 
tigade nftrvarande sigderomfdrena; 5:o) Intr&desafgiften 
hdjdes till 15 kr. for Stockholm, ooh 10 for landsorten, och 
motsvarande &rsafgifter till 10 och 5 kr.; 6:o) &rsafgiften 
skulle betalas inom November m&nads utg&ng; i annat fall 
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^rlorades rdstratt; dock stadgades icke n&got om fOrlorad 
rftttighet till biblioteket. 7:o) Klassema fortodrades sk, 
att i den fbrstaingickendast normal och patologisk anatomi 
och fysiologi och i den Qerde r&tts- och statsmedicin, 
hygien och fannaci. 8:0) De &ligganden, 8om i de gamla 
stadgame tUlkommo klassmedlemmame, s&som deras skyl- 
dighet att afiemna recensioner dfver arbeten inom den 
klass de tillhOrde, npptogos ej i de nya. 9:o) Yid sammantrsl- 
dena erh5llo ftfven medicine stnderande och andra veten- 
skapsidkare tillst&nd att nSrvara. 10:o) I de nya stadgarne 
best&mmes, att, om ordf^randen vftgrar proposition, han 
f5r sin v£lgran skall angifva sk£Ll. ll:o) De gamla stadgar- 
nes fdreskrift bibehdlls, att vid beslnts fattande minst 12 
rdstberattigade ledam5ter sknlle vara tillst&des och del- 
taga i afgdrandety men nu stadgades ytterligare, att vid 
slndring af stadgame, eller vid fr&ga om fdrsftljning eller 
inteckning i SlQlskapets fasta egendom, minst 24 ledamo- 
ter dervid m&ste deltaga. 12:o) Sekreteraren befriades Mn 
&liggandet att lasa korrektnr p& Ssllskapets handlingar 
och deras kringskickande. 13:o) Komiten kallades nu 
n&mnd^ och dess &liggande blef nnge&rligen lika som fbmt, 
om ^n &tskilligt tillkommit, s&som att gif\ra utl&tande, d& 
ord^randen v&grat framstalla proposition o. s. v. 14:o) Vid 
fbrs&ljning af Sftllskapets egendom eller inteckning i denna 
m&ste tv& tredjedelar, i stUUet f5r tre igerdedelar, af de 
i omrdstningen deltagande deri inst&mma. 15:o) Beviso- 
rema "behOfde ej aflemna sin berftttelse fdrr &a f&rsta 
tisdagen i december i stallet f5r 3:dje i oktober. Vid 
hibliotekariens instruktion vidtogs n&stan ingen fi)r&n- 
dring. (Hyg. 36 B. FOrh. s. 116). 

Vid arkeologiska kongressen i Stockholm 1876, der s& 
m&nga storheter fr&n n&stan alia civiliserade l&nder voro 
samlade, var &fven prof. !Bnd. Virchow nftrvarande. Lftkare- 
S&llskapet, hvars alia ledamoter voro och aro bans lar- 
jungar, och, s& lange han lefver och verkar, fOrblifva 
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dety beslOt att inbjuda honom till en festmiddag, och 
det stftmnlngsfolla helsningstalet, som prof. Anderson i 
egenski^ af S&llskapets ordf^rande hell till honom &ter- 
finnes i Hygiea. (36 B. Texten sid. 457). 

Herr.A. Knllberg, som erh&llit S&llskapets pris £c)r 
en af honom fdrfattad t&flingsskrift 5fver det af SS.11- 
skapet ntsatta ftmnet: ^om prostitntionen och de verk- 
sammaste medlen fOr de veneriska sjukdomames hftm- 
mande^ o. s. v., hade anhAllit att f& begagna denna t&f- 
lingsskrift s&som specimen f&r vinnande af medicine 
doktorsgraden; detta beviljades. — Sallskapet tillS.t dr 
Levin, som erh&llit mention honorable t6T ett arbete 
ofver samma &mne att genom bokhandeln f& f&rs^jade 
af honom bekostade Ofvertryckta exemplaren af ofvan- 
namda skrift. (Hyg. 36 B. F5rh. s. 9). 

S&llskapet besldt 1874 att till Xongl. Maj:t ing& med 
en nnderd&nig anhAllan, att sedan Sftllskapets Mbrefsr&tt 
blifvit npphftfd, de model, som till postafgifters bestri- 
dande hftdanefber fbr SaUskapet erfordrades, m&tte tillhan- 
dah Alias S&llskapet af ^et & sjunde hnfv^ndtiteln f5r tjen- 
stebref och dylika f5rslbidelser uppfl^rda fdrslagsanslctg; 
men Kongl. Maj:t fann ej sk^, att till berdrda ans5k- 
ning lemna bifall. (Hyg. 36 B. F5rh. s. 9—71). 

Det af sarskilda komiterade utarbetade f5rslaget till 
nomenklatnr fdr sjokdomars och dddsorsakens ben^lm- 
nande diskuterades, och stodes 1874 till Sundhets-kolle- 
gimn, med de anm&rkningar, som dervid blifvit gjorda. 
(Hyg. 36 B. F5rh. s. 62). 

En veteran bland S&llskapets ledamdter, som fylt 
80 Ar, helsades & S&llskapets v£lgnar med ettlyckdnsk* 
ningstelegram. Det var professor Collin i Norrkdping, 
som s& llUige med heder verkat i sitt kail, och som gjort 
sig val fSrtjent, dels som fOrfattare, dels som dfver- 
s&ttare af fiera medicinska arbeten. 

P& komitens hemst&llan beslCt S&llskapet d. ^ ^ 1 7 1874, 
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att skattmlUtaren sknlle £rka och med nista arbets&r er- 
h&lla ett Arligt arvode af 400 kr.yderiinber&knadersatt- 
ning tbr skrifinaterialier. (Hyg. 36. B. Forh. s. 217). Lika- | 
ledes gillade Sidlskapet, att vaktmfistarens &rliga afl5ning 
dkades med 200 kr., hvilket namnden fdreslagit. 

Af de taflingsskrifter, som blifvit inlenmade ^r Seg- 
nellska priset, hade piisdomame i motiverade anforan- 
den fdreslagit, att detsanuna sknlle tilldelas en afhand- 
ling med titel: ^Bivierans klimatiska knrorter^. Fdr- 
fattaren dertill befans vara dr K. Wallis. S&Uskapet stad- 
festade d. 1 ^ 1 9 1874 prisdomames beslut. (Hyg. 36 B. FdrL 
245). Yidare beslOts att ofvann&mde afhandling sknlle 
tryckas i Sallskapets handlingar. (Hyg. 36 B. Forh. 
8. 264). 

Ordfbranden framfdrde d. * « | ^ , 1874 Sallskapets lyck- 
Onskningar till professor C. Santesson med anledning af den 
tjngofemte &rsdagen af bans intrftde som professor vid 
£arolinska Institatet, och h5U i anledning deraf ett tal till 
honom, som af prof. Santesson besvarades. (Hyg. 36 B. 
FCrh. s. 333). Prof. Santesson^ invaldes &ret derp& till 
Sallskapets hedersledamot. (Hyg. 37 B. F5rh. 31). Han 
helsades som sS.dan af ordfdranden med ett tal, hvilket 
han besvarade i varma och hdgstamda ordalag. (Hyg. 
B. 37. F5rh. 8.^41). 

Det hOgsta strafvande, hvarfdr lakaren har att kampa, 
ar att fOrekomma sjukdomar. Till em&endeaf dettam&l 
hade en ny helsov&rdsstadga 1874 blifvit utgifven. Denna 
helsov&rdsstadga disknterades flora g&nger i Sallskapets 
sammankomster, och belystes fr&n flere sidor. (Hyg. 37 
B. Fdrh. s. 43, 64, 80, 110, 180, 290). Dessutom hade Kongl. 
Sundhets-kolleginm utgifvit r&d och anvisningar i an- 
ledning af denna stadga. (Hyg. 37 B. Text 349—401). 
Dessa nttdmmande diskussioner hafva alltmera hos alia 
be&stat 5fsrertygelsen om denna stadgas nytta, och att 
den skall blifva af valg5rande inflytelse s&val till fdre- 
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kommande af sjukdomar som hindrande af smittas spri- 
dande o. s. v. 

Ordf&randen upplaste, den 16 Mars 1876, fbr S&ll- 
skapet en till detsanuna adresserad skrifvelse, tmderteck- 
nad af professorema vid Yetenskapsakademien, hrr E. Ed- 
liind och D. G. Lindhagen, inneMUande tacksamkets- 
betygelse fer de genom SftUskapet insamlade medel till 
en minnesv&rd 5fver C. v. Linne. SflUskapet kade in- 
samlat en smnma, stor 2,600 kr. 10 5re. (Hyg. 37 B 
F5rh. 79). 

Hyran f5r lokalen i miUtarsaUskapets samlingsrum, 
hade blifvit 5kad £r&n 360 till 600 kr. ock som nslmnden 
tillstjrkt antagandet af denna fdrhdjning, blef s& ftfven 
Sftllskapets beslut. 

S&llskapet stadfiLstade 1876 i sept, prisdomames beslut 
att med SsUskapets pris, 2,000 kr. och hal6ekelmedaljen i 
silfver belonaafhandlingen: ^'Stadier och nnders5kningar 
cm bindvftfvens byggnad'^ Vid namnsedelns 5ppnande 
befimnos fOrfattame vara hrr Axel Key och GystafRet- 
ziu8, 

P& namdens forslag besl5t afven S&llskapet beldna 
f5rfattaren till afhandlingen om ^'tuberkulosens patho- 
genes'' med Sftllskapets halfsekelmedalj i silfver, och be- 
fans fbrfattaren vara dr M. Malmberg. (Hyg. 37 B. Pdrh. 
8. 184). 

Sekreterarens f5rslag, att han sknlle ega rftttighet, 
att fr&n och med nslsta arbets&r fdredraga constitntio 
epidemica p& 8& sfttt, att han lemnade en resnme af de 
vigtigare data i densamma, hvarjemte han hade skyl- 
dighet att lemna grafiska knrvor dfver sjukligheten och 
de vigtigare sjukdomames g&ng, fr&n vecka till vecka, 
antogs af SftUskapet. (Hyg. 37 B. F6rh. s. 188). 

En hdgst egendomlig skrifvelse inkom 1876 till 
SftUskapet frftn ArbetsurefOreningens Sjokhjelps- och Be- 
grafhingskassas bestyrelse, ang&ende dylika kassors ftn- 
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dam&l, samt ntfibrdandet af l&karebelyg till personer, som 
soka onderstdd fir&n s&dana kassor. En komite nedsat- 
tes f&r att f&rbereda ftrendet, och inkom mod ett sak- 
rikt betftnkande, som visade nyttan af dessa kassor, men 
klandrade de allt f&r stora fordringar, som staldes p& 
l&karebetygen, och visade onmligheteii derati, att Sill- 
skapet sknlle ansvara f&r de enskilda l&kames betyg. 
(Hyg. 38 B, F6rh. s. 74). 

Komiten ftr den intemationella medicinska kongres- 
sen i Filadelfia 1876 hade inbjndit Svenska Iftkares&ll- 
skapet att ntse delegerade fOr att representera S&Uska- 
pet vid nftmnda kongress. (Hyg. 88 B. FOrh. s. 135). 
Sftllskapet nts&g en komite, som sknlle sfttta sig i for- 
bindelse med den eller dem af S&llskapets medlemmar, 
hvilka kmide vara villiga att s&som Sftllskapets delege- 
rade bevista kongressen, ifiJl medel till sftdan resa af 
KongL Maj:t st&ldes till S&llskapets disposition. I an- 
ledning deraf besldt Sftllskapet, att det sknlle ing& till 
Kongl. Maj:t med en anhMlan om 4,000 kr. till rese- 
nnderstod &t den person, som af Sftllskapet nts&ges att 
representera detsamma vid niiwinfla kongress. Endylik 
skrifv^else nppsattes af sekreteraren och blef ezpediexad; 
men firftn KongL Fcklesiastik-departementet ankom inom 
kort svar, som innehdll, att Kongl. Majrt icke knitnat 
bevilja den af L&kare-S&llskapet gjorda ^wibjUlan qhl bi- 
drag af allmftnna medel till detta ftndamftL (Hyg. 38. 
Fdrh. s. 144). 

Sedan Sftllskapet i flere &r f&r sina g^mTn <m Vnm a t^T 
fbrhyrt militftrsftlldcapets lokal, meddelades 1876, att med 
anledning af militftrs&llskapets aGByttning finftn dess nn- 
varande lokal, Lftkaresftllskapet icke knnde med sftker- 
het p&rakna att & disponera AGlitftrsftllskapets lokal laiigre 
ftn till den l:sta angosti 1877. Nftmnden fick i nppdrag 
att bereda fir&gan om blifvande lokal &t Sftllskapets 
sammankomster. 
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S&Uskapet besl5t d. ^ ^ |i o 1876 att uppvakta sin heders* 
ledamot prof. P. H. Maknsten medanledningafhansaf- 
skedstagande fr&n sin IsLrareverksamliet vid Karolinska In- 
stitutet. Sftllskapet uts&g n&mnden till sina representan- 
ter vid denna uppvaktning, och dess ordfOrande li5ll till 
honom ett tal, som af prof. Maknsten besvarades. (Hyg. 
38 B. FOrh. s. 220). 

Yid Sftllskapets sammantrslde den 14 no v. 1876medde- 
lade prof. Stenberg, att dr Begnell, som s& m&nga g&nger 
lemnat frikostiga g&f^or till de medicinska institntionema, 
s& val i Stockholm som i Upsala, tiU lakaresgHskapet 
o. 8. V. nu genom gftfvobref den 1 Mars 1876 hade till 
kronprinsessan Lovisas v&rdanstalt f5r sjoka bam dfver- 
lemnat en somma af 20,000 kr., med vilkor attafdessa 
20,000 kr. bildas en fond, och att &rliga rtotan deraf 
blifver anvand till arvode &t den, som hiller klinik eller 
mieddelar klinisk nndervisning i bama&ldems sjnkdomar 
bland bam inom 2 — 8 &r vid n&mde sjnkv&rdsanstalt. 
I anledning deraf hade en pediatrisk-kinirgisk klinik 
blifvit inr&ttad vid Bamsjnkhnset. (Hyg. 38. Fdrh. s. 216). 

Brist&Jlighetema i s&ttet att samla Sallskapets sjnklig- 
hetsstatistik p&visades fbr Sallskapet 1876, och sedan en 
komite blifvit vald fdr att ntredasaken, ingaf densamma 
sitt bet3>nkande, hvarif5rst redogjordes fdr dess historiska 
g&ng. Hnss hade 1863 fdreslagit, att ScQlskapet af 
hnfvadstadens l&kare sknlle begara nnmeriska veckorap- 
porter ofv^er i deras praktik fdrekommande sjukdomsfall. 
Det d& uppgjorda formularet innehdll 67 olika sjnkdoms- 
rabriker. (Detta formul&r galde slnnu 1876). Fdretaget 
omfattades i bdrjan med mycket intresse (det inkom till 
och med 41 rapporter), men snart slappades intresset for 
detsamma, och rapportema minskades &nda till 6 — 7. — 
Derfore foreslogs nu att endast upptaga 15 sjukdomar, 
vidarC; att S^skapet sknlle utsslnda cirknl&r till alia 
stadens practici, med forfr&gan om de viUe fdrbinda sig 
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att insanda veckorapporter och slutligen att den hittills 
i tidningame inflytande uppgiften ofver graden af sjnk- 
lighet skuUe forsvixma. Komit^n lemnade afven formu- 
l^r till blankett fbr veckorapportema. D& inganjafall 
fdrekommit, sktdle blankrapport leznnas. (Hyg. 38 £. 
F5rli. s. 288). SSllskapet besl5t antaga dessa forslag^ 
och s&dana brefkort med & ena sidan blankett npptagande 
de 15 sjnkdomame, och & den andra med poststlbnpel 
och adress tiU S&llskapets sekreterare sknlle ntdelas. 
(Hyg. 38 B. F5rh. s. 310). 

En plan till en pensionsforeningfdrSverigeslUkare- 
k&r hade 1876 blifvit framlagd i Sftllskapet, hvilket till- 
satte en komite att utreda saken; komiten konde ej bitrsUla 
fdrslaget enligt de deri framstS^lda grundema, och be- 
sldt S^Qlskapet, att fr&gan tor nftrvarande sknlle forfalla. 
(Hyg. 39 B. F5rh. s. 123). 

Med anledning af en fr&n medicinska £skkultetens i 
Griesen Decanus ankommen forfr&gan, huruvida Sallska- 
pet p& n&got satt ville deltaga i prof. Phoebus BO-&riga 
jnbilenm som doktor, beslot SsLllskapet, att ordforanden 
och sekreteraren sknlle afsftnda en lyck5nskningsskrif- 
velse. Detta skedde, och prof. Phoebus inskickade se- 
dermera till S&Uskapet en tacksftgelseskrifvelsefSr denna 
uppmkrksamhet. (Hyg. 39 B. Forh. s. 123-196). 

Sallskapetsuppmftrksamhetfastades 1878 p& de klago- 
m&l, som den tyske ministem p& begclranaf tyskafabri- 
kanter och handlande anf5rt hos svenska utrikes-departe- 
mentet, emot det satt, hvarp& man har g&r tillv&ga fdr 
att utr5na tillvaron af arsenik i tyger, tapeter m. m., 
och ett sarskildt fall anfordes, der herr Cfonquist gif- 
vit intyg om arsenikhalt i tapetprof, hvilka af tyska 
rattskemister och professorer forklarats arsenikfria o. s. v. 
Den nya giftstadgan hade gifvit anledning till myc- 
ken oro och m&nga ledsamheter fdr k5pm^nen. Som 
en egendomlighet amnftrktes, att en lag existerade i Tysk- 
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land, der &tskilliga artiklar, inneh&llande arseuik, blifvit 
fOrbjudna till fdrs&ijning inom landet, men till&tna till 
export. — Den hittills fer fabrikanter af tapeter i Precis- 
sen medf^ifaa till&telsen att till export fdrsalia arsenik- 
haltiga tepeter, hade genom af h. «. grefVe i^Omstjema 
inledda underhandlingar medfdrt det resultat, att nibn- 
da inedgif\rande blifvit &tertaget. Atskilliga handlingar 
h&rom meddelades. (Hyg. 40 B. s. 44 i texten) och ett 
cirktdUr med f&rbnd h&raf meddelades S^skapet, (Hyg. 
40 B. F5rh. s. 9). 

S&Uskapet hade genom den vid dess jnbilenm stif- 
tade prisfqnden ofta haft tillfftlle belOna f5rfattare af 
vdxderika af handlingar; s& skedde &fven &r 1877, d& dess 
pris gafs &t prof. A. Jsderholm tbr t&flingsskriften ^mi- 
kr ospektroskopi " . 

Som fdrut blifvit omtaladt hade Sallskapet blifvit 
nppsagdt fr&n MilitHrsftllskapets lokal, och efbermycket 
sokande blifvit tvunget att tills vidarehyralokal fdr sina 
sammankomster i den mindre salen & Hotel Eydberg (Hyg. 
39 B. F. s. 211); dervid var fftstadt det vilkor, att om sa- 
len for tillf&llet vore upptagen, skulle SftUskapet f& sig an- 
visadt annan lokal inom hoteUet. — DettaintrHfifadestnn- 
dom, och detta tillst&nd blef alltmera onth&rdligt, hvarfore 
afven namnden 1877 framlade ett af hrr Bensow, Curman 
och Key uppgjordt fdrslagtillombyggnadaf Sftllskapets 
hus, hvilket fOrslag nftmnden gillat och antagit s&som 
sitt eget, och som densamma tillstyrkte Sallskapet an- 
taga. — FCrslaget gick ut p&, att den g&rd, som fans i 
S&llskapets hus, skulle anvftndas och hela tomten bebyg- 
gas, hvarigenom S&llskapet i fdrsta v&ningen skulle f& bi- 
blioteksrum jemte bostad fdr bibliotekarien och i andra 
v&ningen en stor rymlig sal, 46 fot l&ngoch30fotbred 
och i hojd g&ende genom tvenne v&ningar, jemte 2:ne 
sm& rum vid sidan deraf. Tre trappor upp skulle vakt- 
mastaren f& bostad, hvarjemte p& nedra botten tv& stora 
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bodlagenheter skuUe erh&Uas att uthyra. Sekreteraren 
skuUe ej bo i huset utan h&danefter erh&Ua hyresersatt- 
niBg. Enligt lemnade siflferuppgifter skuUegenomombygg- 
naden en &rlig brist af 1,900 kr. nppkomma. — Visser- 
ligen, s&ga komitterade, skuUe en del af den &rligabn- 
eten kunna taokas genom fiJrhOjning af ledamotsafgif- 
ten, men ehnru en s&dan fOrhdjning kunde af tidsom- 
st&ndighetema vara p&kallad och l£Unplig, s& ville de 
dock ej f 6resl&, att den tillgrepes f6r nu i fiAga varande 
&n.d&m&l, utan att denna ^tg^rd besparades till dess andra^ 
m5jligen framtradande kraf p& 6kade inkom§ter kunde gora 
den nOdvandig. Det foreslogs derfore, att Sftllskapet skuUe 
s6ka genom en subskription s& inom som utom Sfillskapet 
anskaffa ett kapital s& stort, att r^ntan deraf skulle fylla 
den &rliga bristen. Kapitalet borde vara minst 30,000 kr, 
hvilka kunde erh&llas, om t. ex. 150 af Sallskapets medlem- 
mar forbunde sig att &rligen betala hvar och enenviss 
summa under fem &r; m&Qga hade red^n lofvat gifva 100 
kr. i fem &r, o. s. v. (H^g. 39 B. F. 319). Sftllskapet antog 
f5rslaget, uppdrog &t namnden att l&ta uppratta fullstan- 
diga byggnadsritningar, som skulle framlcLggas i Sail- 
skapet, men att ej verkstaUa f5retaget, forrSn minst 25,000 
kr. voro tecknade s&som extra bidrag till bestridande af 
kostnaden o. s. v. (Hyg. 39 B. F. s. 325). 

Detta var i december 1877 oah teckningen fortgick 
med sadan framg&ng, att sekreteraren vid hdgtidsdagen 
1878 kunde anmfila, att frivilliga bidrag, uppg&ende tUl 
33,475 kr. blifvit subskriberade. Detta visar, hvilket 
verkligt intresse man hade for v&rt Sallskap och dess 
framtid. — Den 19 Febr. 1878 voro definitiva planrit- 
ningar ofver den beslutade ombyggnaden af Sallskapets 
hus utstalda till Sallskapets granskning. 

Sekreteraren erhoU fir&n och med l:sta april 18781 
ersattning f5r hyra och ved 1,500 kr. &rligen. Ett an- 
bud af medicinska foreningens styrelse till Sallskapet 
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att under sommarm&nadema begagna dess lokal till sina 
samniantoinster, antogs mod tacksamhet. (Hyg. 40 B. 
Forh. s. 127). 

Sekreteraren anm^Ide vid hogtidsdagen 1878, som 
hoUs p&THotel Bydberg, att, sedan ombyggnaden af Sail- 
skapets eget has blifvit besluten, detta arbete varit & 
entreprenad utbjudet, hvarefter byggmastaren C. A. 01s- 
sons anbnd & 36,000 kr. blifvet antaget. Bitningame 
voro utkastade af prof. Cnrman. De fiesta mumiDgs- 
Arbeten voro nu fullbordade, fasaden boll p& att a^utsas 
och arbetena inom bus voro p&begynta o. s. v. (Hyg. 
40 B. F5rh. s. 196). Brandforsakringssmnman forhuset 
hojdes till 60,000 kr. (Hyg. 40 B. Fdrb. s. 201). 

Den 26 nov. 1878 besldt SsLllskapet, sedan namnden 
afgifvit motiveradt utl&tande i fr&ga cm medels anskaf- 
fande for reparations- och nybyggnadsarbetena i Sallska- 
pets egendom, och SlQlskapet blifvit i enlighet med 44 
§ af dess stadgar kalladt till denna sammankomst, och 
till besluts fattande beh5rigt antal medlemmar instalt 
sig, att npptaga ett l&n af 20,000 kr. och inteckna det- 
samma i Sallskapets fasta egendom. (Hyg. 40 B. F5rh. s. 
269). Sedan ombyggnaden var follbordad, beslot Sall- 
skapet 1879 att 6ka brandf5rsftkringen for huset till 90,QD0 
kr. (Hyg. 41 B. Forh. s. 140). 

Namndens forslag, att S^Uskapet skulle medgifva Mi- 
litar-lSkareforeningen att p& af densamma angi&a tider 
kostnadsfritt f& begagna Sallskapets samlingslokal i dess 
nya bus, antogs 1878. (Hyg. 41 B. F6rh. s. 140). 

Den 8:de Oktober,1879 firadeSvenskalakaresallska- 
pet sin &rshdgtid for det 71:sta arbets&ret i Sallskapets 
lokal i det ombyggda huset. Sallskapet hade nu om- 
sider f&tt eget tak 5fver sitt hufvud, och dess samlings- 
sal var velrdig detsamma. Denna sal ar storartad i sin 
^nkelhet, och hedrar den, som uppgjort ritningen till 
densamma, prof. Curman. Nybyggnaden hade till dato 

Sv. Lak.'Salhk, N. Hcmdl. Ser. II. Del. VIII. 2. 5 
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kostat 49,724 kr. 72 5re. Vid den af storre delen af 
hufviidstadens och m&nga landsortsmedlemmar bevistade 
festmiddagen i den nya lokalen, holl prof. Key invig- 
ningstalet. — En ytterligare festlig tJllstftllniTig, i hvil- 
ken afven ledamdtemas darner deltogo, egde kortderp&^ 
mm, med omvezlande tal, mnsikaliska prestationer och 
dans samt slntligen sonper. 

Yid hdg^dsdagen den 8:de okt 1879 of^erlemna- 
des S&llskapets pris &t dr Henschen for bans afhand- 
ling "om indigosvafvelsyradt natrons afsdndring i njn- 
rame". 

Namnden f&reslog och Sftllskapet antog 1879, att den- 
samma sknlle erh&Ua rattdghet att nthyra Sftllskapets 
samlingslokal fbr sftllskapers och foreningars samman- 
komster, d& nftmnden fiinne det med S&Ilskapets basta 
^renligt och p& vilkor som nftmnden Amne antagliga* 
(Hyg. 41 B. F5rh. s.209). Skattmftstarens arvode hojdes 
till 600 kr., och vaktmftstarens till 750 kr. S&Uskapets 
nyinkdpta inventarier brandf&rsftkrades f&r 16,000 kr^ 
(Hyg. 41 B. F5rh. s. 266). 

Stockholms lUrarefbrening hade i en skrifvelse 1877 
v&ndt sig till Svenska L&kares&llskapet medbegaranom 
dess yttrande i fr&gan: Hnm l&ng tid kan och b5r dagligen 
af l3,rjmigar p& skolans olika stadier any&ndas till intellek- 
tnelt arbete? — F5reningen visste val, att detftfvenfbr 
lUkare vore sv&rt att afgifv^a ett svar, som under alia om* 
stUndigheter Sr det enda riktiga, men fbrestalde sig, att cm 
inga s3.rskilda missfbrh&Uanden egde ram, hvarken i afsr 
p& ISbjnngens fysiska krafter, anlag o. s. v« en gr&ns borde 
knnna nppgifvas, nedom hvilken l&rarens fordringar icke 
behsfde g&, men nt5fver hvilken ban icke utan fara kunde 
str^cka sina anspr&k p& lILrjmigens arbete. — Denna skrif- 
velse fCranledde fOrst ett forslag af prof. Cederschiold^ 
att n&gra ansedda skolmSn borde inbjndas att5fvervara 
diskussionen i detta amne (Hyg. 39 B. Forh. s. 259—261). 



67 

Rektor Giljam hade lemnat en uppgift ofver det antal 
timmar larjungame i Stockholms skolor aro upptagna af 
obligatorisk undervisning i laroverket, afvensom aproxima- 
tiva nppgifber ang&ende deras arbeten i hemmet. (Hyg. 39 
B. Forh. s. 273). Inbjudningen af skolmto att 5f vervara 
diskussionen i fr&gan blef tills vidare uppskjutea* Efter 
en vidlyftig ocb utt5mmande diskussion (Hyg. 39 B. F5rh. 
s. 279) beslots den ^^ln 1878 att nedsfttta en komite, for 
att utreda £r&gan och afgifva betankande derom. — Komi- 
ten skickade 1878 en nmdskrifvelse till lakame i riket 
for att f& svar p& fr&gor, hvilka angingo efveranstrftng- 
ningen i skoloma, och hufvudstadens Idkare anmodades 
att behjerta densamma* (Hyg. 40 B. F5rh. s. 126). 

Ett anbnd, att som g&fya erh&Ua framlidne Batal^ 
jonslakaren Mabnborgs bibliotek^ antog Sallskapet med 
tacksamhet. (Hyg. 40 B. F5rh. s. 53). 

En skrifvelse fr&n Stockholms Simsallskap inkom 
1878 till S^skapet med beg&ran att erh&Ua svar -pk 
foljande fr&gor: l:o) Hvad inverkan har simning, drif- 
ven till hogre grad, sftrskildt stracksimning och strack- 
dykning p& flicker fr&n 6 — 14 &r, och p& nnga qvinnor 
fr&n 14 — 26 &rs &lder? 2:o) Aro icke s&dana sim5fnin- . 
gar sarskildt skadliga f6r svagare flicker, f5r s&dana som 
aro behaftade med bleksot, kroniska lung- och hjert- 
sjukdomar, underlifslManden m. m.? 3:o) Har erfarenhe- 
ten Adagalagt, att flicker som i betydligare grad an- 
strangt sig vid simning och badning Adragit sig f5r 
helsan menliga foljder? 4:o) Huru lange kunna i allmftn- 
het flicker af 5 — 14 och unga qvinnor af 14 — 25 &rs 
&lder under v&r, sommar och host, vid sjobadning vi- 
stas i vattnet, och huru m&nga g&nger dagligen kunna 



• Ett vidlyfkigt referat ofver skolhygienen i Tyskland ur Deutsche 
Vierteljahrschrift fiir offentliche Gesundheitspflege, finnes i Hygiea 40 B. 
i Text 208. 
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de fomya badningen, ntan att deraf taga sknda till sin 
helsa? En komite nedsattes till besvarande af alia dessa 
fr&gor 1878 (Hyg. 40 B. Furh. s. 130). 

S&llskapet besldt 1878 att tilldela dr Warfdnge, for- 
fattaren till den inlemnade t&flingsskriften ^Om typhus 
exanthematicos^, dot Begnellska priset. (Hyg. B. 40. 
Fdrh. 8. 178—198). 

Ehora vi i allmftTihet nti denna skildring undvikit 
att redogdra fdr diskossionen om vetenskapliga Mgor, 
m& vi dock bar g5ra ett nndantag, emedan sjelfv^ Mgan 
foranledde ett mera allm&nt npptriUlande af Sallskapets 
ledam5ter. Diskusedonen rorde sig kring en vigtig princip- 
£r&ga. Denna fr&ga v^ktes & bane af dr C. M. Groth 
ocb berdide fbljande fdrb&llande: ^Fdr ett &r sedan in- 
togs p& hospital fdr sinnessjnke en patient som led af 
insania acuta. Sinnessjnkdomens speciela form var me- 
lancholia suicidiaiis, bvaraf symptom redan yisat sig n&- 
gra veckor fbre patientens intagning & bospitalet. At 
en god van of^erlemnade ban till forvaring sina skjut- 
vapen under fbrklaring, att ban £ruktade, det bans sin- 
nestillst&nd annars skulle komma bonom att anvanda 
dessa vapen mot sitt eget lif. P& bospitalet bevakades 
ban natt ocb dag. Han v&ldforde sig sv&rt mot sin 
egen kropp, slog bufvudet mot vUggame, boppade ut 
genom fbnstret, ocb slutligen bangde ban sig iensnara 
som ban gjort af en remsa af lakanet. Denne man bade 
sitt lif fOrsakradt ocb fSrsftkringen var tagen 4 &r fore 
bans dod; alia premier voro inbetalda. Ddr bandlingame 
jemte ISlkarebetyget inlemnades till styrelsen fbr li£fbr- 
s&kringsbolaget Nordstjeman, v&grade detta att utbetala 
fbrslLkringssumman, emedan styrelsen ans&g, att deniie 
man aflidit genom sjelfinord". — En ytterst liflig diskns- 
sion utspann sig b£lrom, buf^mdsakligen r5rande sig kring 
differensen sjelfmord med ber&dt mod, eller dylikt som 
uttryck f5r ett sjukdoms-symptom. De fiesta af leda- 



69 

motema voro af den &sigten, att detta var ett fall, d& 
personen varit fullt otillraknelig, och att summan bort 
utbetalas. Battsinnehafvaren hade nu vackt process om 
saken, och den slutliga domen blef att styrelsen sknlle 
betala. Under processens g&ng, och Ikngt innan S,nnu 
dom faUit, hade styrelsen p& fi^rhand betalt, men dock 
fortsatt rfttteg&ngen fdr atterh&llaettprejudikatifr&gan. 
Sallskapet beslot, 1878 att den fdrda diskossionen skulle, 
sedan den blifvit tryckt, utdelas till de svenska lifforsd^k- 
ringsbolagen. (Hyg. 40 B. Forh. s. 201—260). 

Dr Groth meddelade sedermera 1879 Kongl. Maj:ts 
dom, att F6rsakringsbolaget borde betala, hufvudsakligen 
p& den grand, atttillkarakterenaf sjelfmordirilttsligbe- 
tydelse h5rer, att den handling, som haft d5den till fdljd, 
beg&tts af M vilja och att detta i f^^revarande fall, der jem- 
likt vederbdrande lakares intyg forst&ndets bruk var den 
fors&krade, nftr han afhande sig lifvet, berOfvadt genom 
sinnessjukdom med sjelfaflifiiingsdrift, s&ledes erj hade 
skett med fri vilja (Hyg. 41 B. FOrh. s. 214). 

En petition till Kongl. Maj:t ang&endelicentiatedens 
afskaffande meddelades SaUskapet 1878; samtidigt upply- 
stes^ att medicirtalstyrelsen ing&tt med fdrslag i enahanda 
syfte och p& xmgefat samma sk&l, och att man hade all 
anledning antaga, att detta for slag af Kongl. Maj:t i en 
snar framtid skulle antagas. (Hyg. 40 B. F5rh. s. 279). 
Medicinalstyrelsens till Kongl. Maj:t inlemnade memo- 
rial ang&ende anvtodande af eder &terfinnes i Hyg. 40 
B. Text 669. 

Yi hafva redan fdmt i detta arbete omtalat, att 
ir&gan om nya sjnkhus fdr Stockholms kommun varit 
f5rem&l for l&nga och m&nga diskussioner. S& hade S&H" 
skapett. ex. afstyrkt att Ittgga ett nytt sjukhus tillsammans 
med Katarina sjnkhus, att inrymma en syfilit. afdelning 
tillsammans med nya'sjukhuset o. s, v. — Vidare fOre- 
kom en grundlig diskussion om systemema for nya sjuk- 
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hus, d& Sallskapet varmt forordade pavUjongsystemet. 
At 1866 fdreslog Sundhetsnamnden inrattandet af tv& 
nya sjukhns, ett p& s5der och etfc p& norr. Ar 1867 
besl5t man till en b5rjan endast bygga ett sjukhns for 
Norr, men fSrst 1872 antogs det definitiva forslaget ocli 
sjnkhuset f5rlades till Sabbatsberg. Detta sjnkhns, af- 
sedt f5r 300 sftngar blef fardigt 1879 och beskrefs fhll- 
standigt af dfverlftkaren dr Warfvinge, hvilken inbjod 
Ssllskapet att bese detsamma (Hyg. 41 B. s. 1). 

S&som en foljd at det stora kriget mellan Byssland 
och Turkiet hade i de s5dra landskapen af Byssland en 
epidemi af bubonpest nppkommit. En panik som grep hela 
Europa vid minnet af Itoge fSrg&ngna tider och af de fbr- 
f&rliga harjningar pesten &stadkommit, gaf anledningtill 
vidtagande af alia mojliga &tgarder till f5rhindrande af 
densammas infdrande i de olika Iftndema. I Lakare- 
saUskapets tidskrift Hygiea B. 41 i texten sid. 130 — 140 
diterfinnas &tskilliga anfdranden fr&n medicinalstyrelsen 
och kommercekollegium ang^ende karantan, fDrbnd mot 
infbrsel af misstankta varor o. s. v. och i Hygiea samma 
band sidan 266 et. etc. f5rekommer Kongl. Maj:ts n&d. bref 
af den 27 febr. 1879 ang&ende inrftttande af karantaner 
m. m. — Vidare finna vi f5reskrifter om fartyg, som kom- 
ma fr&n Eyssland eller Finland, och som genom olycka 
mSjligen stranda p& svenska knsten och slutligen un- 
derd&nigt fi)rslag till fOmyad fSrordning om hvad till 
forekommande af pestens inforande i riket iakttagas bor. 
(Hyg. 41 B. Text. sid. 329—334). 

I Sallskapets sammankomst den 11 febr. samma kr 
inkom en skrifvelse fr&n Upsala lftkaref5rening till Sall- 
skapet, i hvilket ett f&rslag g5res, att ett gemensamt ytt- 
rande af alia lakaref5reningar i riket skulle till veder- 
borande ingifvas, med anh&Uan att sarskiMa &tgarder 
s& skyndsamt som mdjligt m&tte vidtagas for att hindra 
farsotens inforande i riket. (Hyg. 41 B. F5rh. s.*17). Vid 
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diskussionen omnamnde medicinalr&det Fontin de &tgar- 
^er som redan vidtagits och Sallskapet beslot att i anled- 
ning deraf underratta Upsala lakareforening derom, och 
for nd^rvarande af bdja n&goii gemensam skrifvelse. 

X>& vid n^sta sammajakomst i Sallskapet &tskilliga 
jneddelanden gjordes som syutes p&kalla, att n&got 
skyndsamt iud.tte gdras, beslot Sallskapet, att OrdfOrau- 
^en skuUe s&tta sig i fdrbindelse med ordforanden fdr 
Upsala Islkarefbrening, och skulle &t Upsala lakaref5re- 
ning Cfverlemnas att uppsatta skrifvelsen. N&gon skrif- 
velse blef emellertid ej af, d& de &tgfirder, hvarom af- 
ven talas, skyndsamt blifvit verkstalda och ansdgosfullt 
betryggande. Dr Duner hade af regeringen blifvit ut- 
skickad for att p& ort och stSlle narmare studera sjuk- 
-domen. Vid sin hemkomst redogjorde han d. ^^jg 1879 
i Sallskapet fSr densamma (Hyg. 41 B. Forh. s. 92). 

!En i sanit&rt af seende vigtig frS>ga diskuterades d. "^ | ^ 
1879 i Sallskapet i anledning af referat af ett arbete med 
titel: ^^Om kdttkontroUen, samt om ofientliga slagthus, 
kreatursmarknaden och k5ttf[^rsg.ljningen inom nd>gra af 
Europas storre stMer". Alia voro ense omattens&dan 
kontroll borde snarligast hos oss infdras. (Hyg. 41 B. 
Forh. s. 14). 

Ett nytt reglemente for Lakare-Nddhjelpsfonden an- 
togs af Sallskapet 1879. (Hyg. 41 B. F5rh. s. 51). 

Lakaresallskapet hade 1879 tillsatt en komite £i)r att 
ufgifva svar p& en fr&ga fir&n Stockholms simsallskap, huru- 
vida prolongerade bad och sim5fmngar f5r flicker kunna 
medfora helsofarliga fOljder. — For att fullgSra sitt upp- 
<irag hade komiterade begftrt upplysningar fr&n tvenne la- 
kare vid vestkusten, som voro i besittning af stpr erfaren- 
het i detta amne. prof. Curman och dr Forsenius. Komi- 
terades bet^nkande inneholl hufvudsakligen, att ehuru 
komiterade gillade simsallskapets goda syfte, de dock 
-ans&ge, att de simprof, som m&ste afl^ggas fOr erh&l- 
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lande afVen af den l&gsta graden vid simpromotionema^ 
vore skadliga fSr flicker, ooh att eifarenheten visat, att 
for l&ngt drifiia simd&ingar, ntveckla ett chloroanemiskt 
tillst&nd med fdr tidig menstruation och mbbningar i 
densamma. Yidare yttra komiterade: i allmilnhet tro vi 
OSS bdra nttala den &sigten, att lange ih&llande, dagliga 
simOfiiingar for sp&dare ungdom ioke bora till&tas i vatten 
af lagre temperatnr an 17®, och vid denna temperatur 
ej under langre tid fin en qvarts tinuna, icke heller mer 
an en g&ng dagligen, samt att dylika o&ingar, ej aro 
nyttiga under tider, d& luftens temperatur fir betydligt 
hogre an vattnets. (Hyg. 41 B. Forh. 128). 

En fr&ga som ofta st&tt p& dagordningen var bam- 
sangsfebems ofVerf&rande genom bammorskor. I foljd 
deraf upplfiste prof. Cederschiold 1879 ett af honom 
fOrfattadt forslag till reglemente for bammorskor, hvil- 
ket af SfiUskapet gillades. (Hyg. 41 B. F5rh. s. 133). 

Nfimnden hade f5reslagit SfiUskapet att till heders- 
ledamot invfilja f. d. medicinalr&det, chefenfSr Statistic 
ska Centralbyr&n m. m. med. dr Fredrik Theodor Berg,, 
och han valdes dertill af SfiUskapet d. ^^{n 1879. (Hyg. 
41 B. Fdrh. s. 245). 

Sedan SfiUskapets tidskrift Hygiea under en l&ng 
fSljd af fir utgifVits p& hr Norstedts forlag, fSreslog 
nfimnden och visade med kostnadsberfikningar forde- 
len fbr SfiUskapet att sjelf ofv^ertaga fSrlaget och l&ta 
trycka densamma p& Centraltryckeriet. Detta bif&Us af 
SfiUskapet 1879. (Hyg. 41 B. F6rh. s. 209). 

SfiUskapets medlemmar p&mindes om den nya for-^ 
ordningen om smittosamma sjukdomar, som anbefaUer^ 
att Ifikare, han m& vara i tjenst anstfild eUer icke, iHg- 
ger att tiU Helsov&rdsnfimnden g5ra skriftUg anmfilan 
om hvarje under hans behandling fQrekommande sjuk- 
domsfall af kolera, smittkoppor, tyftis, tyfoidfeber, skar- 
lakansfeber, difteri och r5dsot etc. (Hyg. 41 B. F5rh.^ 
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s. 234). Flere ledamoter yttrade sig med anledning 
haraf. 

Lakaresallskapets hedersledamot, dr Begnell, som s& 
frikostigt ocli ofta gifvit stora summor till de medicinska 
institntionema i fademeslandet, och hvars namnderf&re 
blifvit forevigadt ibland anuat genom Regnelleanum i Up- 
sala, i Eegnellska prisfonden o. s. v. hade 1880 &fven ih&g- 
kommit Medicinska Foreningen i Stockolm med en storar- 
tad donation af tiotusen kronor. (Hyg. 42 B. F5rh. s. 230). 
Den 3:dje febr. 1880 (Hyg. 42 B. Forh. s. 12), an- 
tog Sslllskapet nsLmndens fSrslag, att alia Unehandlingar 
som af Sallskapet i framtiden antagas till bel&ning, skulle 
vara forsedda med vittnesintyg s&val ofver l&ntagarens 
som Idftesmannens namnteckningar,. men att nu i Sall- 
skapet^ ego befintliga reverser, hvilka saknade s&dana 
intyg, icke for sagda ftndam&l behOfde omskrifvas. 

Likaledes antog S&llskapet nelmndens fbrslag att fort- 

farande beh&Ua de aktier i Wermlands enskilda bank, 

bvilka till SaUskapet blifvit skankta affruStagneU186T. 

Uppgiftema till constitntio epidemica f5r Stockholm 

hadd nnderg&tt flere fCrSudringar, hvilka vi fiirut an- 

gifvit. Ifr&n ,att muntligen omnclmnas af de narva- 

rande vid Sallskapets sammankomster, hade ett tryckt 

formular antagits, men som p& senare tiden ofba endast 

6—6 — 10 ledamdter inskickade rapport, och det hela s&le- 

des visade sig vara en chimere, hade nSmden p& revisorer- 

nas fSrslag &r 1880 beslutat uppmana Sftllskapet att upp- 

h5ra med nppgift om oonstitutio epidemica. F5r detta f5r- 

slag talades pro et contra och besl5ts, att d& 5fversigten 

dfver sjukligheten ntgjorde ett vigtigt och efberstrfifv^ans- 

vardtbidrag till &&mjandet af ScQlskapets Undam&l, hvilket 

bidrag endast i alldra stOrsta n5dfall borde &sidosattas, 

att en komite skulle nedsattas f6r fr&gans narmare utre- 

dande, och en lista framlaggas hvarpa de lakare skulle an- 
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teckna sig, hvilka ville &taga sig inlenmandet af rapporter 
till constitutio epidemica. (Hyg. 42 B. Fdrli. s. 21). 

Den tiUsatta komit6n foreslog i inlednixigeii att oni; 
mot fdrmodan, ett s&daut f5rh&llaiide skoUe intraffa, att 
rapportemas antal koinme att betydligare vexla, eller att 
under exempelvis 4 p& hvarandra fbljande veckor rappor- 
temas antal nedginge till mindre an h&lfben af de nu ut- 
lofvade, (50 lS.kare hade antecknat sig, och fdrbondit 
sig att inlenma veckorapporter) skoUe sekreteraren an- 
mala f5rh&llandet hos ordfi^randen, och SsUskapet d4 
besluta, hnravida rapporter horde afgifvas eller icke. 
Sjelfva fdrslaget inneh&Uer i resume hufvudsakligen fol- 
jande punkter: l:o) en forteckning & de sjukdomar som 
h5ra upptagas & rapporten; 2:o) en 5nskan, att de nu 
hefintliga tryckta rapportformular m& anvandas; 3:o)att 
rapporten afs&ndes sednast kl. 4 e. m. hvarje sondag, 
och om den ej inkommit, densamma hemtas hos rapport- 
gifvaren af vaktmastaren, hvilken af den fOrsumlige er- 
sUttes med 50 Ore etc. etc; 4:o) att blank attest lem- 
nas, d& intet nytt fall finnes att rapportera; 5:o) att 
rappor^gifvare bdra underrfttta sekreteraren, om hanre- 
ser bort eller har fbrfaU; 6;o) att redogQrelsen fdr sjuk- 
ligheten grundas p& dessa rapporter; 7:o) att sekretera- 
ren lemnar sarskUd uppgifb for hrr praktici, och s&rskild 
for sjukhusen och distriktslftkame; 8:o) att i Sallskapets 
lokal finnes anslagne: A.) en grafisk framstd.llning of- 
ver totalsjukligheten inom enskild praxis; B.) en dylik 
frSn sjukhusen och bland de fattiga; C.) och likas& en ofver 
de epidemiska sjukdomame; p.) en fOrteckning 5fver 
rapportgifvame, hvar& sekreteraren markerar deras namn^ 
som lemnat rapport. — F6i dfrigt uttryckte komiterade 
den &sigt, att sekreteraren horde demonstrera de gra- 
fiska kurvoma, och sarskildt p&peka det anm^rknings- 
varda i veckans sjukdomsf5rh&llanden, hvaremot detnu 
brukliga uppMsandet af en massa sifferuppgifter saklost 
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kunde upphOra. (Hyg. 42 B. FCrh. s. 60). — Vid dis- 
ktissionen cm detta fbrslag behandlades jR)rst fr&gan om 
de af komiten uppgi&a sjokdomar som sktdle upptagas 
4 rapportema, och d& komiterade fdreslagit, attutomde 
af komiten uppgifiia, syphilis, intoxicatio och delirium 
tremens ^fven horde omndmnas, men d& dessa v&l egent- 
ligen ej h5ra till constitutio epidemica, besldt Sftllska- 
pet att findra rubriken till rapporter om ajukdomsfor- 
hdllandet i Stockholm (Hyg. 42 B. Fdrh. s. 94) samt att 
jemte de na f6reslagna sjukdomama, &fven Cholera in- 
fantnm och Cholerina sknlle upptagas. Diskussionen 
rorde sig sedan om ordningsfoljden af de upptagna sjuk- 
domama, och komiterade fBreslogo, detdenaf Sundhets- 
koUegium bestHmda ordningsfOljden m&tte antagas, s& 
v3,l for den af sekreteraren sammanst&lda uppgiften om 
sjukligheten, som ock fbr alia blanketter s&v^ forsjuk- 
husen som for praktici. 

Sallskapet gillade den fSreslagna ordningsfSljden af 
de sjukdomar, som d. rapportema upptagas. — D& nu mo- 
mentet 3 diskuterades ang&ende fOrslaget, att den som for- 
summat lemna rapport skulle betala vaktmftstaren 50 0re 
fbr af hemtning af densamma, mdtte detta fOrslag myc- 
ken opposition, och det odidsa i en s&dan afgifts er- 
laggande framhOlls, hvarfSr det ftJreslogs, att bide bref- 
porto och afhemtning horde af Sallskapet bekostas, d& 
ju uppgiften om constitutio epidemica vore en fSr SfiU- 
skapet vigtig angelelgenhet. D& detta var en ren eko- 
nomisk fr&ga, htoskOts den till nftmnden fdr att f& 
utr5nt, om Sclllskapets budget till&te detsamma. N&mn- 
den hemst&lde, att man f5rsdksvis p& ett &r skulle be- 
kosta afhemtning af felande rapporter till constitutio 
epidemica mot en afgift af 100 kr. till S&llskapets vakt* 
mftstare, om de afhemtade rapportemas antal ej dfver- 
stege i medeltal 10 f5r hvarje vecka; men om de skulle of- 
verstiga detta antal, skulle vaktm3.starens ers&ttning 5kas 
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till 150 kr. &rligen, och blef detta S&Uskapets beslat. 
De ofriga momenten i komiterades forslag antogos med 
& andringar. S&limda ftndrades de i forslaget p& slutet 
fdrekommande orden ^att rapportsystemet sknlle nppli5ra, 
i faU under exempelvis 4 p& kvarandra^iioljande veckor, 
utan att rapportgifvare anm&lt f&rfall, lapportemas an- 
tal nedg&r till mindre &n halft^i af det nn pd.r£lkiiade 
och utlof^ade^ till "mindre an i medeltcU hdiftefi af det 
vid horjan af det nya rapportsystemets inforande tecknade 
och uflofvade^. Forslaget antogs sedan i sin helhet, d. ^ ^^ 
1880 och sknlle detta nya rapportsystem den 1 jnli samma 
&r taga sin borjan. (Hyg. 42 B. Forh. 97 ogh 117). 

Herr dr Satherberg lemnade 1880 g&fvobref & €fn af 
honom till SlQlskapet sk&nkt gipsgjntning efter en i Lon- 
vren forvarad antik bildstod af Hygiea. Sarskild tack- 
samhetsskrifvelse skuUe till hr Satherberg afg&. Bysten 
nppstaldes p& en piedestal i trappnppg&ngen till Sail- 
skapets fdrsamlingsmm. Likaledes hade hr Broberg 
skankt en basrelief i gips utford af prof. Molin, och 
sknlle tacksElgelseskrifvelse till honom afl&tas. Basreliefen 
nppsattes midt fbr stora ing&ngen till samlingsmmmet. 

Den 9:de mars 1880 anmaldes i Ssllskapet, att en 
af dess mera framst&ende ledam5ter Prof, emeritus O. 
Glas aflidit. Han hade eftertradt prof. Hvasser som 
medicinsB theoretices och practices professor vid univer- 
sitetet i Upsala. S&som ISrare hafv^a f& som han for- 
m&tt fdrv^va sig sina ISrjnngars aktning, vtoskap och 
tacksamhet. SaUskapet besl5t att vid den blifvande be- 
grafiiingen l&ta representera sig af prof. Santesson, ord- 
fOranden och sekreteraren. (Hyg. 42 B. Forh. s. 31). 

Ntomden hade 1880 i febr. beslutit f5resl& S&llskapet, 
att det sknlle lemna 800 kr. &rligen i hyresers&ttning &t bi- 
bliotekarien f6r hans bostad i S&llskapets hus, och att Ssll- 
skapet sknlle anvanda den derigenom ledigvordna loka- 
len till las- och samlingsmm. Denna fr&ga blef &ter- 
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remitterad till nslmnden, och det besl5ts att fdre fr&gans 
slutliga behandling tillfalle skulle lemnas Sftllskapet att 
follst&udigt ofversk&da sin nuvarande ekouomiska st&ll- 
ning. Emellertid gafs bibliotekarieu p& en af honom 
skriftligen gjord anh&llan, r&ttighet att fr&n den 1 april 
samma &r bebo en annan lagenhet &n de for honom i Sull- 
skapets bus best^mda rummen, dock med fortfarande 
skyldighet for honom att st&lla sig nn gS,llande instrak- 
tion f5r bibliotekarien till efberrftttelse. (Hyg. 42 B. 
F(Jrh. 8. 45 och 46). 

Ehtmivgl det egentligen ej hftr ftr st&ll#t att om- 
nUmna alia af S£lllskapets ledamOter, som med doden 
afg&tty hafva vi dock' gjort n&gra undantag fbr mera 
framst&ende och dem, som i storre m&n befr&mjat dess 
biteta. Dit vilja vi ock rftkna dr C. G. Grfths, som 
i Iftngre tid dels varit bibliotekarie, dels sekreterare och 
slutligen ordfdrande. Han var ock den som fbrst vftckte 
Stockholms l&kares intresse fdr hygieniska spdrsm&l, och 
som ofta rigtade S&llskapets nppm^lrksamhet p& dessas 
vigt. (Hyg. 42 B. FOrh. s. 47). 

Dels fbr att g5ra Sftllskapet bekant med dess eko- 
nomiska stsLllning, dels fdr att visa hvad ombyggnaden 
af dess has kostat, och dels fdr att uppgdra dess bud- 
get fbr framtiden och fdr att utrdna om SlUIskapets stedl- 
ning tiUftt att lemna bibliotekarien hyresers£lttning for 
att S&llskapet m&tte erh&Ua hans lokal till Iftsrum o. s. v. 
framlades en mangd tabl&er, hvaraf vi vilja meddela det 
hnfvudsakliga. Utgiftema fi)r sjelfva ombyggnaden be- 
Idpte sig till 50,641 89. Inventariema uppgingo till 9,481 94 
samt &tskilliga andra omkostnader fdr nybyggnaden till 
5,752, 40 dre s& att slutsumman utgjorde 65,876, 38. De 
omsttodigheter som f&ranledde en storre kostnad an be- 
rSknadt var, bestodo i l:o) att det antagna entreprenad- 
forslaget dfversteg den berslknade kostnaden med 800, 
arkitektarvodet med 1,940. — 
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ofverarbete for andring af fasaden etc 3,449, 24 

ringledning, jemdOrr, ventilationsledning m. fl. 1,755, 6I 

mftlning, dekorationsarbete etc 2,415 — 

10,359, .86 

2:o) mobler, inventarier, lysapparater med 481, 94 

3:o) diverse 1,752, 40 

s&ledes 12,594, 19 
men, genom &tskilliga besparingar & andra sidan reduce- 
rades detta belopp tilluuge&r 11,000. lanseende till den 
fortodringiSallskapets ekonomiska st&Uning som nybygg- 
naden fOranledt visades, att d& densamma kostat 66,900 kr., 
hade genom tecknade bidrag erh&llits 35,500, ocb S&ll- 
skapet hade siledes tiUskjutit 30,500 kr.,hvartiIltillkom- 
mer rtotan stor 1,900 kr. & annu ej influtna 19,000 kr. af 
de tbcknade beloppen. (I tillskotten af Siillskapet ing&r 
byggnadsfonden med 4,354 6I). Fdr att bereda tillg&ng 
hartiU, m&ste SdJlskapet upptaga ett l&n p& 20,000 kr^ 
hvilket l&n intecknades i SsQlskapets egendom. 

Sallskapet forlorade genom rftntan & Ofverskottet, hy- 
resers£lttning kt sekreteraren, okade onera etc., 4,282, men 
erholl genom besparing af hyra for samUngsrom, genom 
hyra for bodar och for forsamlingssalen till andra sall- 
skaper 4,200 och den ekonomiska stallningen hade s&- 
lunda ej vasendtligen blifvit genom ombyggnaden fcr- 
samrad. Budgeten for 1880 stdlde sig nu: 

Inkomster. Utgifter. 

Statsanslag 8,000 Fondema 6,630 

EAntemedel 7,000 Onera 470 

Hyra fdr bod 3,000 L()n &t sekreterare ... 1,500 

„ for salen 700 Hygiea-redakt 1,000 

Intr adesafgifter 2,200 Bibliotekarie 800 

Hygiea 4,500 Skattmastare 600 

Banta & &terst&ende g&fvo- Vaktmastare 750 

medel 900 Portvakt 300 

21,300. Gratifikation 200 
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Skrifinaterial etc 300 

• Ved, Ijns, gas etc. ... 1,300 

Diverse 400 

Biblioteket 1,000 

Handlingar 800 

Hjgiea 5,150 

Eanta for 20,00 1,100 

21,300 
I budgeten var inkomsten af Hygiea npptagen till 
4,500 och sedan S&llskltpet sjelf ofvertagit forlaget vi- 
sades genom en sarskild anford berftkning, att den samma 
iippguige till denna smmna; hvad iter Sftllskapets hand- 
lingar betr&ffar, s& hade p& senare tider itskilUga tidskrif- 
ter, s&som Nordiskt Medicinskt Arkiv, Upsala Lllkare- 
fdrenings FdrhandLingar, Eira och Tidsknft for Militftr 
helsov&rd uppst&tt,hvilka npptaga artiklar som forr infloto 
i Handlingarne,hvarjemterapporterfr&n Serafimer-Laza- 
rettet, samt ber&ttelser om apoteksvisitationer val deri- 
fr&n konde nteslntas, hvarfSre forlaget fbr de samma gan- 
ska v&l konde nedsattas till 800 kr. i st&llet ^r fdrut 
upptagne 1,000 kr. Slntligen visade ncimnden, att det 
mycket v&l ginge for sig att ntan vidare betnngandeaf 
budgeten till begagnande som l&smm, emottagningsrum 
fbr sekreteraren iSg.llskapets angel&genheter etc. dfvertaga 
bibliotekariens bost&llsmm och lemna honom en hyres- 
ers&ttning af 800 kr. — En stor fordel deraf var afven, att 
det kok som l&g midt i trappuppg&ngen derigenom knnde 
fdrsvinna. Hufvndsakliga stOdet f5r detta anordnande er- 
holls genom inkomsten af uthymingen af Sllllskapets 
samlingssal. (Hyg. 42 B. Fdrh. s. 64—79). 

Sallskapet uts&g sibrskilda revisorer for att granska 
alia dessa handlingar. 

Dessa revisorers (Hyg. 42 B. F5rh. s. 86) skrifvelse 
inneh&ller hnfvudsakligen l:o) att husets varde borde upp- 
tagas till 80,000 kr., 2:o) inventariema till 10,000 (namn- 
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den hade upptagit det f5rra till 100,000 de senare till 
12,000 kr.) och 3:o) biblioteket till 9,000ia:.; 4:o) att utl&nta 
medel utgjorde 117,000, kr.; 6:o) att fr&n iterstoden af teck- 
nade bidrag, upptagne till 19,000 kr. borde afrllkiias rantan 
900 i 3 &r, samt minskad inbetalning till fbljd af dods- 
fall o. s. v., hvarfore det torde bOra anslis till 16,000, 
kr., men dessutom borde under kapitalkonto upptagas 
aktier i Wermlands Enskilda Bank till kr. 8,800. Hari- 
genom uppkomme ett Ofverskott stort 116,065, 33. Vid 
budgeten gjordes ingen vigtig anm&rkning, endast den, 
att om n&gon minskning skuUe uppkomma, dels genom 
stdrre utgift for debetsedeln dels fdr st5rre upppassning 
i bibliotekslokalen, denna brist konde fyUas genom det 
till utgifvande af SWskapets Handlingar ansla.gna be- 
loppet, 800 kr., som s^an anvftndes, och genom bidrag 
af nya kontribuenter, hvilka revisoremameds&rskildtfa- 
stadt afseende p& nyantagna ledamdter, hoppades skola 
inflyta samt slutligen genom det i staten upptagna an- 
slaget af 300 kr. fbr skrifmaterialier, hvilket till n&gon 
del &tminstone kunde inber&knas i Sekreterarens Ion. 
P& grund af alia dessa berclkningar fiinno revisorema, att 
full tillg&ng kunde beredas till ers3;ttning &t bibliotekarien 
af 800 kr., och att hans bost3;llsrum kunde anvSudas for 
S&llskapets egen rakning. Slutligen anhollo de, att Sall- 
skapet ville med uttryck af sin upprigtiga tacksamhet 
lenma ntomden full ansvarsfrihet fdr dess ditgOranden 
med den storartade ombyggnaden o. s. v. I ndiumdens 
svar p& revisoremas anforande gillade densamma dessas 
anmarkningar, och efter en lUngre diskussion besl5t Sall- 
skapet lenma bibliotekarien de fdreslagna 800 kr. ock 
anvslnda hans bost^srum etc., samt att lemna n&mnden 
full ansvarsfrihet f5r alia dess &tgcJranden vid ombygg- 
naden och de af denna foranledda fdr£Ltidringar. 

I Sallskapet hade sedan gamla tider varit brukligt, 
att d& n&gon af dess ledamoter dels foretagit en langre 
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xitlandsk resa, eller en Iftngre tid varit sv&rare sjuk, 
helsa den &terkommande ledamoten v&lkommen &ter till 
^S^Uskapets sammankomster. SsJlskapet hade likasi upp- 
marksammat, om n&got mera ovanligt intrftffat medn&- 
^on af dess ledamdter. Det var ock derfore som Sullska- 
pet beslOt att med en deputation af dess ordforande och 
n&gra af nftmnden uttrycka sina v&ldnskningar f&r dr 
J. Levertin, d& denne den 9:de april d. &rl880 fylde 
70 &r. Fdr denna honom bevisade artighet tackade dr 
Levertin vid fOljande sammankomst. (Hyg. 42 B. Forh. 
s, 86). 

Di nytt val af sekreterare i Maj 1880 skulle ske, ville 
herr Netzel, att Selllskapet skulle begagna till^Ilet att 
narmare specificera de skyldigheter som SsQlskapet anser 
bora Aligga sekreteraren vid protokoUsfdrandet. Herr 
Netzel p&visade (Jnskvftrdheten "af att utf&rligare proto- 
koll 5fver diskussionema i SsQlskapet blefvre fdrda af 
sekreteraren, 8& att det hufvudsakligaste af hvad hvar 
och en yttrat upptages i protokollet; ftfven borde sekre- 
teraren fbra protokoll 5fver det hufvadsakhga inneh&Uet 
af de vetenskapliga foredragen, hvarfdre ^fven f5r detta 
andam&l inom hvarje klass borde v&ljas s&rskilda sekre- 
terare". — Efber diskussion hftrom besldt SftUskapet att 
af den blifvande sekreterasen fordra, att han fOrde dis- 
kussionsprotokoU, lexnnade en kortare dfversigt af dis- 
kusfiionens g&ng, och intoge det hufvudsakliga af hvad 
hvar och en som i diskussionen deltagit, dervid yttrat. 
Dessutom skulle han sdka, att afven i ofrigt fbr hvarje 
anfOrande &tergifva det hufvudsakliga inneh&Uet. Hvad 
sarskilda klassekreterare betrftffade, skulle derom f& bero 
vid Ofverlftggning med sekreteraren. (Hyg. 42 B. Forh. 
s. 118). 

Som E!ongl. Medicinalstyrelsen genom remiss frkn 
£ongl. Maj:t blifvit anbefald attinkommamedutl&tande 
i fr&ga om det inflytande som den ena eller andra an- 
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ordningen af undervisningstiden vid de allmlbiiia laro- 
verken, kunde anses ntCfva p& l&rjnngara«s helsotillst4nd^ 
s& anhdll styrelsen att af S&llskapet h&rom erh&lla ett 
utl&tande. En komite valdes fdr att lemna fdrslag till 
behandling af denna fr&ga. Atskilliga handlingar med- 
fbljde, hvilka ntgjorde framstcillningar fr&n flere laro- 
verk med begftran om den fOrandring af tiden for lek- 
tionema, att de ' skulle ega rum p& fdrmiddagama, och 
att eftermiddagama sknlle vara fria. E!omiten redo- 
gjorde ft^r dessa handlingar, i hvilka bland annat an- 
fordes, att undervisningen pS. e. m. m&ste ske vidarti- 
ficiel belysning, hvilken, utom det att Iftrjungames syii 
deraf kunde skadas, ftfven bidroge till luftfbrsamring i 
skollokalema. D& dessa fdrh&llanden vore vigtigaihy- 
gieniskt afseende och sd^ledes mycket intresserade Ssll- 
skapet, fbreslogo komiterade, ^^att svenska L&karesallska- 
pet ville till diskussion upptaga och afgifva utl&tande om 
det inflytande som den ena ellei* andra anordningen af 
undervisningstiden i v&ra skolor, mk anses ut5fva pi 
Iftrjungames helsotiUst&nd^. Detta fdrslagantogsaf Sall- 
skapet, men d& det vore af vigt, att skoU&kame vore 
n^rvarande, uppskOts diskussionen. (Hyg. 42 B. F5rh. 
s. 145). D& denna skulle ega rum, uppl&stes en skrif- 
velse fr&n Medicinalstyrelsen, med flere handlingar an- 
g&ende samma sak. Ett uttdmmande och vidlyftigtme- 
ningsutbyte fdljde, och de flesta talame hdjde sin» rd- 
ster far undervisningens fi^rl^ggande p& fiJrmiddagame 
och fDr att l&ta eftermiddagame vara fria. Flere vigtiga. 
skal anfdrdes derfBr, (Hyg. 42 B. F6rb. s. 147 till 169), 
och slutligeh inlemnades forslag till svarsskrifvelse till 
Kongl. Medicinalstyrelsen, (Hyg. 42 B. s. 181) hvari 
efter &tskillig motivering fdreslogs, att l^karesd^llskapet 
borde som sin &sigt uttala, att under de fdrh&Uanden, som 
for n&rvarande i ofrigt egde rum inom de allm«Lnna Iclro- 
verken, en s&dan lasordning, enligt hvilken arbetet & laro- 
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ramraen i regeln forlades till tiden fore middagsm&ltidens 
intagande, m&ste anses nt^fva ett gynsammare inflytande 
p& larjnngames helsotillst&nd, £ln den enligt 1878 &rs laro- 
verksstadga infOrda arbetsordningen. Dessutom ville 
Sallskapet fbresl&, att den ledighet l3xjungame skola &t- 
njnta mellan tv& pd* hvarandra Mjande Islrotimmar borde 
bestammas till minst 10 minuter. Yidare ansS.g S&llskapet, 
att mellan morgon- och middags-lclstimmame borde ett 
nppeh&ll goras af folia tvft tinunar, ofver hvilka larjun- 
gen hade att fritt r&da, dels emedan denna tid v&l beh5f- 
des, for att ban m&tte hafva tillfsllle att intaga ocb digerera 
en nddvdndig f5rmiddagsm&ltid, d& man k3,nner, hum 
foga nftrande den frukost ar, som l&rjnngen intager, in- 
nan ban p& morgonen g&r till skolan, dels att under 
denna rast Itlrosalame m&tte kunna s& fuUstilndigt som 
mojligt ventileras. 

Till direktionen dfver Stockbolms stads undervis- 
ningsverk, till dfvrerstyrelsen f<5r Stockbolms stads folk- 
skolor, ocb till direktionen 5fver NyaElementarskolan in- 
lemnade Sallskapet 1880 likalydande skrifvelser, ang&ende 
vigten att soka motverka luftforsk£lmningen inom skol- 
lokalema. Denna skrifvelse bade blifvit uppsatt af skol- 
komiten. (Hyg.42 B. FOrh. s. 183—210). I denna skrif- 
velse firambolls bland annat, burusom den orena luften ar 
ett bland de vigtigaste moment som framkallar sjukdom 
bos b&de l&rjungar ocb bos l&rare. 

N&gra af S&Uskapets ledamdter hade utlagt en lista 
till anteckning f5r dem af S&Uskapets medlemmar, som 
onskade tillMle beredt att efter sammankomstema i Sail- 
skapets lokal intaga gemensam sexa, ocb dessa anbdllo, 
enslr intresset visat sig s& stort, att redan 76 namn blifvit 
tecknade, det fr&gan om lokalens uppl&tande ocb andra 
nddiga &tgarders vidtagande m&tte till skyndsam be- 
handling bftnskjutas till namnden; detta skedde ocb se- 
dan nsLmnden tillstyrkt saken besl5t S&Uskapet, att lokalen 
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sknlle f5r detta andam&l uppl&tas. (Hyg. 42 B. Forh. s. 
242). 

Hufvudsakligen genom prof. Axel Keys itgoranden 
hade denna s. k. "lakaresftUskapets klubbfCrening" bil- 
dats och denna fbrening bar sedan s& utvecklats, att Sall- 
skapet kan uti sin egen lokal gifsra fester for dfverlOO 
personer. 

Klubbforeningen eger ftdlstandiga kOksinventarier, 
fcdlst^lndig uppsftttning af glas ocb porslin, dnktyg ocli 
nysilfver samt ett st5rre vinf6rr&d. Klnbbftreningen 
betalar &rligen 100 kr. i utskSrnkningsrSrtt till staden. 
En kalla till stor trefoad erbjudes genom detta anord- 
nande de SclUskapets ledamoter som efber de vetenskapliga 
forbandlingames slut vilja samspr&ka med bvarandra, 
knyta personliga bekantskaper o. s. v. KlubbfOreningens 
alia inventarier tillfalla efter sknldemas betalande S venska 
Igkares^Uskapet som dettas egendom. LedamOter i klnbb- 
fdreningens styrelse hafva sedan dess bSrjan varit berrar 
Key, Hamberg, KSnsberg, A. Levertin, E. Forsberg, 0. 
Ulmgren ocb M. Sonden. 

Fr&n 5fverst&tb&Uaren upplftstes d. ' 1 1 j 1880 en skrif- 
velse, i bvilken ban anb&ller, att Sallskapet ville meddela 
bonom sin &sigt i anledningaf enskriftsomstyrelsenof- 
ver den britiska ocb allmftnna federationens svenska afdel- 
ning ingifvit, ocb i bvilken denna st6der sin begftran om 
nppbftf vandet af de fBreskrifter som nu g^lla i Stock- 
bohn i afseende & prostituerade qvinnor bland annat 
derp&, att dessa foreskrifter icke skulle ledt till det der- 
med &syftade ftndam&let eller motverkande af spridningen 
ntaf den syfilitiska sjnkdomen, ocb det berattigade i 
fortvaron af dessa f5reskrifter i vftsentlig m&n berodde 
derp&, buruvida styrelsens nyssnftmde uppfattning kunde 
vara rigtig, eller om icke, s&som Stockbolms belsov&rds- 
nftmd ansett, nyssnftmde foreskrifter i sin min verksamt 
bidragit till bammande af ifr&gavarande sjukdom ocb 
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s&ledes 'dxo ur sanitUr synpunkt gagneliga. (Hyg. 42 B. 
Forh. s. 242). S&llskapet ans&g fr&gan s& vigtig, att 
detsamma nedsatte en komite fdr dess utredande. 

Komiterade som blifvit utsedde att yttra sig dfVer 
Ofverst&th&llarens skrifvelse rdrande federationens be- 
garan om upph^vande af nu i Stockholm gallande fdre- 
skrifter i afseende p& prostituerade qvinnor, lemnade 1880 
i febr. forslag till svarom&l hftr&. De fr&n Ofverstith&Uare- 
Embetet lemnade handlingar voro: l:o) federationens 
skrifvelse med klagom&l hofvudsakligen rigtade mot den 
obligatoriska besigtningen ; (Hyg. 43 B. FCrh. s. 14). 
2:o) helsov&rdsntoidens yttrande, som visar, huru fede- 
rationen misstagit sig i sina sifferuppgifter, och som, 
p& grand h&raf och af flere andra skftl kommer till det 
resTiltat, att den p& det best^mdaste afstyrker bifall till 
federationens Wtallning, fOrsftvidt den afeer upphftfvan- 
det af den besigtning af de prostituerade, som fi)r nd.rva- 
rande eger rum; 3:o) forste stadsl&karens utlA.tan4e, hvari 
denne efter en vidlyftig deduktion kommer till samma 
resultat som hS,lsov&rdsn&mden (Hyg. 43 B. F5rh. s. 33). 
Scdlskapets komiterade kommo ftfven till det resultat, att 
de p&st&enden, som af federationen blifvit framstalda, 
enligt redan anf5rda sk^ voro byggda p& falska gran- 
der, och att de sifferuppgifter densamma lemnat voro till 
den grad origtiga, att de snarare bevisa motsatsen mot 
hvad federationen velat. De fOreslogo derfbre, att S&ll- 
skapet m&tte fdrklara, att d& den till Ofverst&th&llare- 
Embetet af federationen inlemnade skrifvelsen helt och 
h&llet saknade all bevisning och utredning af fr&gan om 
den i fr&gasatta reformens gagnelighet, S&Uskapet ville 
med inst£lmmande i hdlsov&rdsn&ndens och stadsl&karens 
ofvan omtalade yttranden inlS»gga sin protest mot det 
mera om ovist nit ftn om insigt vittnande fdrslaget om 
upphafvande af prostitutionsreglementet. (Hyg. 43 B. 
F5rh. s. 41). Detta komiterades fOrslag diskuterades och 
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gillades af alia, atom af en enda ledamot, som ville 
fdrsvara federationeu. Diskussionen var uttommande och 
till bestyrkande af komiterades forslag inlemnades af- 
ven bevisande tabeller. Slutligen antog SalLskapet komi- 
terades fijrslag till skrifvelse (Hyg. 43 B. Forh. s. 76). 
Opponenten som inlemnat en reservation anbdll att den 
m&tte medf5lja svaret, men detta afslogs p& an^rda 
skal af Sallskapet. (Hyg. 43 B. F5rh. s. 84). 

FOrslag till ftndring af 11 § af S&Uskapets stadgar in- 
lemnades 1880 och denna paragraf sknlle enligt fbrslaget 
& fdljande lydelse: ^Uppf5r sig ledamot p& ett s&dant 
s&tt, att det m& anses ovardigt en l3,karekonstens id- 
kare eller stridande mot hedem, eger namnden attefter 
fdreg&ngen profiling och sedan ordfdranden anmUlt sa- 
ken infor S&llskapet, l&ta i samlingsrommet ansl& ett 
tillkS,nnagifvande om £5rh&llandet. Sedan detta tillkanna- 
gifvande varit anslaget fyra veckor, ^retages omrost- 
ning medelst hvita och svarta kulor ang&ende den i fi:&ga- 
varande personens nteslutande; ntfalla minst tv&tredje- 
delar af de angifiia rostema for hans nteslutande, ar 
han fi*&n S3.11skapet skild och skall af sekreteraren ge- 
nom protokoUsutdrag derom underrattas". (Hyg. 42 B. 
Forh. s. 265). Likaledes vScktes fdrslag om andring af 
stadgame § 27 och § 32, mom. C, nemligen: § 27 till: 
Vid hvarje sammankomst skall protokoU foras. Protokol- 
len skola, sedan de blifvdt justerade, ordnas for tryckning 
och skyndsamt offentliggOras under namn af Sdllskapets 
fSrhandlingar. Bigdr i justeradt protokoU ndgot, hvars 
Idmplighet for offentliggorande i tryck i frdga sattes, Mn- 
skjutes drendet till Ndmnden, som med yttrande derofver 
till SdUskapet inkommer^ hvarefter Sallskapet om dren- 
det beslutar, 

§ 32 mom. C. Sclllskapets fOrhandlihgar inneh&ll- 
lande de justerade vid SftUskapets sammankomster forda 
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protokoll; dessa oflfontliggoras i tidskriften med iaktta- 
gande af hvad § 27 hdrom hestdmmer. 

Sftllskapet anslog 600 kr., till uppgorandeaf register 
ofver de 10 sista &rg&ngame af Hygiea. (Hyg. 42 B. 
Forh. s. 268). 

Dr Sonden anmftlde 1880, att s. k. sjukvirdsackord 
■eller m. a. o. sjukv&rdsassurans fi>r tjenare sedan flere 
4r varit med framg&ng inford vid Diakoxussanstaltens 
sjukhus, och meddelade de derfor gfiUande stadgame. 
<Hyg. 42 B.) 

En nekrolog ofver en framst&ende ledamot i Sall- 
skapet, till hvilken s& y\sX S&llskapet som en stor del 
^f den yngre l&karek&ren st&r i stor tacksamhetsskold 
nemligen prof. Gellerstedt &terfinnes i Hyg. 43. Text 
161 och F. 11. 

Dr Hugo Stoltz hade i sitt testamente skftnkt tv& 
tusen kronor till Svenska Lakares&Uskapet, for att Islg- 
gas till Schaumkellska eller L&kare-n5dhjelpsfonden till 
beredande af en pension &t i n5d stadde l&kares enkor 
och bam. SlQlskapet mottog med tacksamhet denna 
donation, och besl5t att Iftgga beloppet till Schaumkellska 
fonden. (Hyg. 43 B. Fdrh. s. 81—251). 

D& fOrteckning p& Stlllskapets ledamdter icke pu- 
bliqerats p& 10 &r, hemst&ldes 1880, att ny f5rteckning, 
m&tte s& snart som mdjligt utgifvas ; S&llskapet besldt upp- 
draga &t sekreteraren att s& fort som mdjligt uppr3,tta 
och utgifva en fullstftndig fOrteckning dfver dess leda- 
moter (Hyg. 43 B. Fdrh. s. 91) och en s&dan utkom 
1881. 

Nsimnden hade yttrat sig om de ingi&a forslagen 
till todring af SiLllskapets stadgar, och efter diskussion 
besldt S&llskapet att antaga det af n&mnden fOreslagna till- 
lagget till 10:de § fdljande: ^Ledamot, som oaktadt p&- 
minnelser icke under 3 p& hvarandra f^ljande &r erlagt 
Arsafgift; anses hafva ur Ssllskapet uttradt^. 
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Om ftndringen af 11 § nppstod liflig Sfverlaggning^ 
Sallskapet beslot, att sagde § skuUe erh&lla fOljande lydelse :: 
^^Uppf(3r sig ledamot p& ett s&dant sS,tt att det m& anses stri- 
dande mot hedems fordnngar eller ovftrdigt en lakare- 
sallskapets ledamot, eger Mmnden, att efter f5reg&ngeii 
prdfning och sedan ordf5randen anm&lt saken infdr Sallska- 
pet, l&ta vid Sftllskapets sammankomster ansl& ett till- 
kannagifvande om f5rh&llandet. Sedan detta tillk&nna- 
gifvande varit anslaget i fyra veckor, foretages, utan att 
ofverl^ggning d& m& ega rum, omrostning med hvita 
och svarta kulor ang&ende den ifr&gavarande personen^ 
uteslutande. Utfalla minst f af de afgi&a r5sterna for 
hans uteslutande, &r han fr&n S&Uskapet skild, och skall 
af sekreteraren genom protokoUsutdrag derom under- 
rattas". 

Vidare besl6ts, att § 27 skulle lyda s&lunda : " Vftckes 
forslag derom, att n&gon del af justeradt protokoU icke ink i 
Sallskapets fdrhandlingar tryckas, sk hanvisas detta till 
namnden, som skall med yttrande derofver till Sallska- 
pet skyndsamt inkomma, hvarefber Sallskapet om aren- 
det beslutar. For bifall till f5rslaget fordras, att minst 
f af narvarande ledam5ter sig derom forena; samt att 
till § 32 mom. C. skulle tillaggas — med iakttagande 
af hvad § 27 harom bestammer. (Hyg. 43 B. FcJrh. s. 
190—198). 

Ofverstithailare-embetet hade 1881 begart uppgift an- 
gaende de under Lakaresallskapets fOrvaltning staend^ 
fonder, och Sallskapet anmodade sekreteraren att i sam- 
rad med skattmastaren lenma dnskade upplysningar (Hyg. 
43 B. FOrh. s. 217). 

Den intemationella medicinska kongressen i London 
1881 hade foreslagit att haila sittnasta m5te, d. v. s. 1884, i 
n&gon af de skandinaviska rikenas hufvudstader. Nanm- 
den hade p& flere anfOrda skal beslutit fDresia Lakare- 
sallskapet att undanbedja sig detta mote pa den tid- 



89 

punkt som nu ^r i fr&ga. Stlllskapet antog nilmndens 
forslag (Hyg. 43 B. Fdrh. s. 277). 

Det anmaldes 1881^ att ett fOrslag vore & bane att inotn 
hufVndstaden anlftgga en koladug&rd efber de bttsta mOn- 
ster och under m5jligast verksanuna kontroU med sHiX' 
skild h^nsyn till producerandet af en fdr bam passande 
mjolk. Saken fann mycket anklang, ooh S&llskapet med- 
gaf , att hvad som harom fOrekommit i SftUskapet skuUe f A 
meddelas i f5rslagsst&llames inbjudningsskrift till ett bo- 
lags bildande. (Hyg. 43 B. Fdrh. s. 338). 

Bedan Iftnge hade af Itlkame och hela allmfiahe- 
ten klagan f5rsports dei^fver, att en mttngd reoept 
ej kunde f& fomyas, ntan att l&kame antingen skulle 
skrifva om desamma eller der& g6ra anteokning, att 
de finge £omyas. — Bland s&dana recept var det fdr- 
namligast de som inneh&lla opium ooh preparat deraf, 
som vd^llade storsta ol&genheten; sk t. ex. Bosons brOst- 
droppar, brOstsaft (linctus pectoralis) o. s. v. Medicinal- 
styrelsen hade derfdre afi&tit en skrifVelse till Sttllska- 
pet med anh&Uan om dess yttrande dfver en af apote- 
karesocieteten framst&ld beg&ran, att apotekare under 
vissa vilkor m&tte f& utan Ittkares fOr hvarje g&ng &teck- 
nade ^iteratur^ fr&n apoteken utlemna l&kemedel inne- 
h&llande med gifttecken betecknade medel (Hyg. 44 B. 
Fdrh. s. 2). 

Medicinalstyrelsen hade 1881 utgifvit en fdrfattning, 
som best&mmer, att om & recept fbreskrifves ett samman- 
satt l&kemedel; utan att dess sammans&ttning ftr angifven^ 
detsamma skall expedieras enligt i riket g&llande farma* 
kope ; i annat fall m& det icke expedieras, utan att Iftkaren 
i detalj angifver dess sammansftttning. (S&ledes ej enligt 
annat lands farmakope.) (Hyg. 43 B F6rh. s. 350). Detta 
var uppslaget till den nu begynta diskussionen i fr&gan. 
— Detta ftmne fOranledde en vidlyftig diskussion. Den 
for amnets utredande nedsatta komiten inkom 1882 
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med sitt yttrande och detsammameddeladesjemtedertill 
hdraude handlingar, nemligen l:o) vestra Sveriges Apo- 
tekarefOrenings skrifyelse till apotekaresocietetens direk- 
tion ang&ende dnskv&rdheten af ftndrade fdreskrifter r5- 
rande iteration af recept & venena; 2:o) apotekaresocie- 
tetens direktions skrif^else till Medicinalstyrelsen; 3:o) 
Kongl. Medicinalstyrelsens skrifvelse till L&kars&llska- 
pet med begliran om dess yttrande, och slntligen 4:o) 
fdrslag till yttrande, afgifvet af de dertill ntsedde ko- 
miterade (Hyg. 44 B. Fdrh. s. 73). Alia dessa handlin- 
gar uppl&stes i SftUskapet, och de resnltat hvartill ko- 
miterade kommit, voro hnfvndsakUgen fdljande: attfor- 
nyad expedition af s&dana l&kemedel, fdr hvilka sar- 
skilda inskrftnkande bestftifunelser &ro gftllande, med mi- 
dantag af arsenikmedel kunde till&tas 3 — 5 g&nger, d4 
Iskaren antecknat detta & receptet, med utsattande af 
patientens namn; att i trftngande undantagsfall, d& la- 
karen ej kunde atan sv&righet och tidsntdr&gt antr&ffas, 
fdmyad expedition af ett recept, eller s& stor del deraf^ 
som motsvarar en maximaldos enligt Ph. S. tab. A. af 
det eller de f drordnade h&fbigt verkande l&kemedlen borde 
konna ega rum en g&ng, hvarom an^^c/rmn^ borde g5ras 
& receptet; att l&kemedel till utvUrtes bruk m&tte f& ex- 
pedieras utan l&karens p&skrift, med undantag af bella- 
donna-extrakt, atropin, veratrin^jodoform, sublimat, dock 
med iakttagande deraf, att model till injektioner under hu- 
den,indrypning idgon, till klistir^stolpiller eller inandning, 
borde vara underkastade samma best&mmelser somgd«lla 
f6r invtlrtes model; att de l&kemedel som fordra Iftkarens 
p&skrift om fdmyelse m&tte upptagas i s&rskild fdrteck- 
ning, nemligen a) de i Ph. S. tab. B. upptagne l&kemedel. b) 
Secale comutum och de i Ph. S. tab. C. upptagna me- 
del, f5r hvilka i tab. A. en maximaldos &r faststald, och 
c) s&dana giftiga l&kemedel som ej finnas upptagna i 
Ph. S., men som dock pl&ga fdreskrifvas till inv&rtes brak^ 
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s&som amylnitrit, apomorphin, digitalin, pilocarpin; att 
sarskildt f5r opium och alia dess preparat m&tte till- 
l&tas, att d& dessa ing& som ingredienser i en samman- 
satt lakemedelsformel, fbmyad expedition utan p&skrift 
m&tte f& ega mm, 8& vida den £5reskrifna dosen ej ofver- 
stege ^lio af deniPh. S. tab. A. faststftlda maximaldosen, 
samt att recept under inga f&rh&Uanden m&tte &nyo expe- 
dieras, hvar& Iftkaren antecknat, att det ej f&r repeteras. 
I anseende till &&gans vigt beslOts, att alia dessa hand- 
lingar skulle tryckas och till ledamdtema utdelas. Fdr- 
slaget diskuterades sedan punktvis och f5rsta punk- 
ten antogs med iteration af h5gst 3 g&nger; andra punk- 
ten antogs ofOrftndrad; ftfvens& tredje och fjerde, men 
den femte ang&ende opium af slogs; den sjette antogs 
med n&gra sm& Sndringar. Derefber inlemnades till Sall- 
skapet en reservation, utg&ende derp& att samma fbre- 
skrifter som skulle g£llla fdr invertes model &fven m&tte 
ntstrSckas till de utvftrtes, och Sftllskapet besldt, att 
reservationen skulle £§. medf&lja dess yttrande till Me- 
dicinalstyrelsen. (Hyg. 44 B. F5rh. s. 125). Medicinal- 
styrelsen utgaf afven 1882 en fSrordning, hufvudsak- 
ligen i 6fyerenstd.mmelse med det yttrande, som Sven- 
ska LS,kareslQlskapet afgifvit (Hyg. 44 B. Fdrh. s. 146). 
Medicinalstyrelsen utf&rdade 1883 ett cirkul&r till l£l- 
kare, tandl£lkare och veterinftrer i riket, ang&ende gifbiga 
och hdiftigt verkande l&kemedels utlemnande fr&n apo- 
teken. Detta inneh5ll huf vudsakligen : l:o) De lake- 
medel som i farmakop^en ciro mftrkta med gifttecken 
tk endast utlemnas &t behdriga personer undantagandes 
Mixtura Thielemanni, Tinct. Castor, theb. och Trochisc. 
Glycyrrh., theb.: 2:o) Behdnga personer uppr&knas. 3:o) 
Tandlftkares och veterin&rers recept f& endast en g&ng 
ntlemnas. Lftkare m& med p&skrift af iteratur kunna 
fbr 3 g&nger f& recept f5myadt, men detta m&ste skrifvas 
p& receptet, ej p& signaturen; &fvens& skall patientens 
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namn uts&ttas. 4:o) Arsenikhaltiga medikament fk ej for- 
nyas, Sfven om lakaren antecknat, att s& f&r ske. 5:o) 
Hvad som ar foreskrifvet f5r invartes bmk gaUer afven 
for utvartes med n&gra undantag. 6:0) Af lakare utfar- 
dadt recept & emulsion etc., som inneh&Uer opium f&r 
utan p&skrift fomyas, om i enmatsked (gram 15 )ej ingd>r 
mer £ln ^{^q af i tab. A. upptagna maximaldosen. 7:o) 
Omnamnes, att alia recept b5ra tydligtskrifyasochinga 
formler som ej finnas i farmakopeen fk anvandas. 8:0) 
Kecept p& arseuik qvarh&Ues p& apoteket. (Hyg. 46 B. 
Text s. 191). 

Lakares&llskapet erh5ll 1882 en sardeles dyrbar pre- 
sent best&ende af en mangd bdcker fr&n dr Holmstroms 
sterbhus. (Hyg. 44 B. FOrh. s. 25). 

Lftkaresftllskapet besl5t den 7 febr. 1882, att me- 
delst en festlig kollation den 18 samma m&nad visa sin 
vordnad f5r sin hedersledamot, generaldirektOren dr N. 
J. Berlin, som denna dag uppn&dde 70 &rs &lder. 

Genom bibliotekarien Ofverlemnades * till Sallskapet 
s&som g&fva 1882 ett portrStt af en af dess stiftare dr 
Anders Johan Hagstr5m, mera k&nd under sitt adliga 
namn HagstrOmer. 

Ur sekreteiurens berftttelse f6r arbets&ret 1881 — 1882 
vilja vi endast meddela, att en taflingsskrift ofver prak- 
tiska studier i br&cklaran, blifvit tiUerkand Sallskapets 
haUsekelsmedalj i silfver, och att fdrfattaren till skrifteu 
var d:r Ivar Svensson, samt att Ssllskapet s&som sitt 
pris for &r 1883 utsatt 600 kroner till fri taflan. 

Komiterade hade af S&llskapet blifv^it utsedde att 
afgifva fOrslag till skrifvelse till Stockholms stads myn- 
digheter ang&ende nyttan af geologiska undersdkningars 
anstallande af stadsgrunden, och detta f5rslag blef 1882 
af Sftllskapet antaget, (Hyg. 44 B. F5rh. s. 218) och till 
Ofverst&th&Uarembetet i Stockholm afl&tet. 

Vid sammankomsten den 14 nov. 1882 anm§.ldes 
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de anstalter som Helsov&rdsnftmnden vidtagit f5r g&ng- 
och stogklftders samt bosiftders befriande fr&n smitto- 
amnen; desamma bestodo i inrftttandet af tvenne des- 
infektionsugnar. (Hyg. 44 B. F5rh. s. 264). 

^Hr Heyman fdreslog, att SftUskapet m&tte anmoda 
hrr practioi, att vid afgifvande af sina veckorapporter 
& desamma g5ra anteckning om de patienters bostad, 
hvilka insjnknat i frossa eller i nervfeber, och p&pe- 
kade det intresse dessa nppgifber i praktiskt och epi- 
demiologiskt htoseende kunde skUnka. (Hyg. 44 B. 
Fdrb*. s. 295). Sedan det upplysts, att hvad betrftfFade 
nervfebem, rapporter derom lemnades till helsov&rds- 
namnden, antogs fOrslaget enligt hr Heymans formtile- 
ring, i hvad som angick frosspatienter. (Hyg. 44 B. 
Forh. s. 299). 

D& det hS^ndt, att Eegnellska priset ej konnat nt- 
delaSy emedan ingen prisskrift inkommit, och d& stad- 
game f6r prisfonden bestftmmer, "att om under n&gon taf- 
lingstermin alls ingen tftflingsskrift skuUe hafva inkom- 
mit, eller ingen som af minst 2 granskare blifnt gillad, 
utvalja i s& fall prisdomame en bland de fSrut med men- 
tion honorable utm&rkte tftflingsskrifbema och anmftle 
den till erh&llande af pris; saki^s ftfven s&dan skrift, l^g- 
ges priset fbr denna g&ng till kapitalet, o. s. v." Ett 
s&dant fall hade nn intr£lfFat, och i betraktande deraf 
att en tftflingsskrift som t. ex. blifvit f5r 12 &r sedan 
med mention honorable utmftrkt, nn skulle tilldelas pri- 
set, kunde hftnda, att f&rfattaren vore med d^den afg&n- 
gen, eller kunde hafva anvftndt sitt arbete fbr annan 
pristaflan och derfOr redan erhftllit pris, eller — hvil- 
ket torde vara det vigtigaste — de vetenskapliga re- 
sultat, hvartill arbetet kommit, kunde under veten- 
fikapens utveckling redan kanske f6r Iftnge sedan hafva 
blifvit vftsentligen modifierade eller till och med fullstfin- 
digt vederlagde, och det vore s&ledes tvifvelaktigt om 
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det vore Iftmpligt eller med gifvarens mening Ofverens- 
st&mmande, att med ett s& betydande pris belona ett 
arbete, eom, hvilka fOrtjenster det to p& sin tid haft, 
dock nu vore £t)r&ldradt. — I anledning hcbraf hade S&Il- 
skapets nd^mnd fdreslagit, att S&llskapet skalle soka vinna 
dr Eegnells bifall till en till&ggsparagraf till stadgame 
f5r prisfonden && lydande: med todringar i dessa stad- 
gar f5rfares 8&, som ang&ende &ndringar i Svenska La- 
karesftllskapets stadgar &r fdreskrifvet. — S&dana i laga 
ordning beslntade d.ndringar meddelas genom Lakare- 
s&llskapets f5rsorg medicinska fakultetema i Upsalaoch 
Lund samt Karolinska Institntets L&rarekoUegium. S£Q1- 
skapet antog ndjnndens f&rslag och detsamma vande sig 
till GeneraldirektOren Hnss med anh&llan, att han m&tte 
k Sslllskapets vagnar till dr Begnell g5ra framst&llning 
i fr&gan. (Hyg. 44 B. F6rh. s. 63). 

Medicinalstyrelsen lemnade 1882 ett i detalj g&ende 
forslag till instmktion f6r provincial-, distrikts- och stads- 
lakare, samt andre som Iftkarekonsten ut5fva (Hyg. 44 
B. Text. 116 — 173). Likaledes lemnades ett forslag till 
stadga om hvad iakttagas b5r vid rattsmedicinska nn- 
dersdkningar af d6da menniskors kroppar (Hyg. 44 B. 
Text. 220). Fr&n Karolinska Institntets l^rarekoUeginm 
inlemnades 1882 en skrifvelse till Kongl.Maj:t ang&ende 
i fr&ga satta lagbestHmmelser rdrande vivisektionen. (Hyg. 
44 B. Text. 143). 

Fr&n utrikesdepartementet inkom 1882 en skrif- 
velse med begftran om uppgift, humvida de af Sallska- 
pet utgi&a skrifter 6fverlemnades till institutioner i 
Franknke. S&llskapet giUade n&nmdens fdrslag till svar 
h&rk, hvilket innehdU, att fr&n franska institutioner 
intet tryck kommit SftUskapet tillhanda, och att icke 
heller Sclllskapet, till n&gra institutioner i Frankrike, 
men vUl till &tskiUiga redaktioner af vetenskapliga tid- 
^krifter och enskilda vetenskapsman inom sagde land 5f- 
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versandt af Sallskapet publicerade arbeten. (Hyg. 44 B. 
F5rh. s. 103 och 136). 

Doktorinnan Lundberg, enka efter prof. F. Lundberg, 
lemnade 1882 till Sallskapet s&som g&fva en portfolj, inne- 
h&Uande ett storre antal portrfttt af svenska lakare frkn 
slutet af forra och bdrjan af inuevarande &rhnndrade; en 
framst&ende samtida lakare (Sv. Hedin) hade till portrftt- 
ten fogat biografiska anteckningar af stort inbresse (Hyg. 
44 B. F5rh. s. 240). 

Medicinalstyrelsen meddelade 1882 Sallskapet Kongl. 
Maj:ts n&diga kungdrelse ang&ende andring i kongl. 
forordningen den 7 jan. 1876 om v&rd och f5rsaljning 
af arsenik, och andra gifbiga amnen och varor, samt un- 
derd&nigt utl&tande angiende kongl. utrikes-departemen- 
tets^ med anledning af engelska mattfabrikanters besvar, 
gjorda framstallning om mera detaljerade fdreskrifter 
rorande arsenikimdersSkningar (Hyg. 46 B. Text. 263 
266 och 277). Afven meddelades ett cirkulftr om den 
metod, som vid unders5kning ang&endef&rgblindhet bdr 
fCljas. (Hyg. 46 B. Text. 266). 

Sallskapets hedersledamot kommenddren m. m. prof. 
P. H. Malmsten afled den 28 mars 1883. Ordf5randen 
erinrade om hans stora verksamhet inom Sallskapet, om 
det inflytande han under en l&ng fi)ljd af &r at5fyat 
p& detsamma och om det intresse och den kraft, han 
afven der i allt adagalagt, samt uttalade till sist na- 
gra ord till afsked och tack. Sallskapet besl5t att l&ta 
nedlagga en krans & Malmstehs graf, och att in corpore 
samlas till hans begra&ing. En nekrolog dfver honom 
finnes intagen i Hyg. 46 B. Fdrh. s. 61 och Text 337. 

Till feljd af ett lifligt meningsutbyte angiende vac- 
cinationen i Stockholm, och d& det befunnits, att upp- 
giftema angaende antalet af vaccinerade ej vore att lita 
pa, beslot Sallskapet 1883 anmana hrr lakare att f5ra vac- 
oinationsjoumaler, till hvilka helsovArdsnamnden skulle 
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lemna blanketter, och hvilka genom sagde namds for- 
sorg hos hrr lllkare tid efter aiman skulle afhemtas (Hyg. 
46 B. Farh. s. 42). 

I sammankomsten den 13 mars 1883 anmalde Ord- 
ibranden, att en af dess nitiska medlemmar, professoren 
och riddaren herr dr Fredrik August Gederschi5ld efter en 
l&ngvarig sjukdom afiidit den 10 i samma m&nad. Han 
fbrsummade s&llan Silllskapets sammankomsfcer, och upp- 
trftdde alltid, d& fr&gan var att afhjelpa n&got ofOrskyldt 
lidande eller att understddja n&got fdrslag, som afs&g att 
lindra mindre vftl lottade medmenniskors nOd. — En 
nekrolog ofver honom lemnades i sekreterarens Arsberat- 
telse 1883 (Hyg. B. 46). 

Herr dr C. Malmsten f5resIog 1883, att SsQlskapet m&tte 
anstsllla en stenograf fdr upptecknande af SlQlskapets For- 
handlingar. Kostnaden derfor skulle bel5pa sig till unge- 
f&T 1,000 kr. per &r, och herr Mabnsten, som lifligt intres- 
serade sig f5r denna sak, vore villig att fdr ett &r betala 
halfva kostnaden, 600 kr. F5rslaget h&nskots till namn- 
den. Svaret fr&n ng^mden var, att onekligen skuUe, om 
alia yttranden vid Sftllskapets fi^rhandlingar stenogra- 
iiskt uppteeknades, protokoUet kunna utarbetas fnllstan- 
digare och mera korrekt i detalj, an nu ar mdjligt, hvil- 
ket val vore en fdrdel, men denna fbrdel skulle m&handa 
iiitfdljas af olagenheter. Det ordagranna upptecknandet 
skulle sannolikt verka derhan, att yttrandena framkom- 
me mera fbrberedda och genomtankta, men pa samma 
gang skulle derigenom hos mangen tvekan uppsta, att 
yttra sig utan sarskild fOrberedelse, och saiunda, ett 
icke i alio nyttigt band laggas pa diskussionen. J)& 
nyttan af f5rslaget ej vore sa oomtvistlig, ej heller behofvet 
deraf gjort sig sa kannbart, att Sallskapet borde ataga 
«ig den dermed fOrenade kostnaden, hvilken oafsedt herr 
Malmstens frikostiga anbud, dock vore stdrre an Sall- 
skapets narvarande tillgangar tillate, och hvilken natur- 
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li^vis de fdljaude &reii blefve anna hdgre, 8& ans&g 
Big naninden icke konna tillstyrka S&llskapet att antaga 
herr Malmstens forslag. 

Deremot ans&g sig nftmnden bdra fbrorda, att ett 

partiellt fdrsdk gjordes med stenografiskt npptecknande. 

dnellan&t fOrekomme neml. i Sallskapet utfOrligare dis- 

knssioner dfver n&got p& f^rhand tillkftnnagifvet &mne ; i 

s&dana fall skoUe en stenografisk uppteckning i h5g grad 

nnderl&tta arbetet s&vftl fbr sekreteraren, som fOr dem som 

deltagit i diskussionen. Nftmnden fi)re8log derfbre, att fOr 

s&dana fall stenograf p& S&Uskapets bekostnad skolle till- 

kallas. Yidare vore ju m5jligt, att n&gon ledamot samlat 

material till ett Iftngre anforande, men saknade tid till ett 

skriftligt ntarbetande p& f&rhondy hvilket utarbetande efter- 

kt genom den stenografiska anteckningen knnde betydligt 

underlftttas. D& i ett s&dant fall den stenografiska nppteck- 

ningen sknlle gagna det vetenskapliga lifvet inom S&ll- 

skapet, p& samma g&ng som det beredde den fdredra- 

gande en l&ttnad och tidsbesparing, ville n&nmden f5re- 

sl&, att &fven fOr s&dant &ndam&l, d& den f&redragande 

anmalde sin 5nskan derom, stenograf tillkallas, men att 

kostnaden i s£dant fall borde bftras till lika delar af 

SsLllskapet och af den fdredragande. Slntligen f&reslog 

ngjnnden, att nppdrag sknlle lemnas &t S&llskapets ord- 

fdrande, att s& v&l i hftr nfimnda som i andra hftr ej 

fomtsedda fall, der ban ans&ge stenografs tillkallande 

lampligt och nyttigt f5r S&llskapet, l&ta ombesdrja detta. 

Sallskapet antog 1883 n&mndens fbrslag. (Hyg. 45 B. 

F5rh. s. 82—10 5). 

Ofvran &r omtaladt, att Sftllskapet beslutat s5ka ut- 
verka en dnsklig ftndring i stadgame f&r Begnellska pris- 
fonden, och 1883 meddelades fdljande yttrande af dr A. 
F. Eegnell i bref till generaldirektOren Huss. ^Hvad 
betr&ffar fdrftndnng af stadgame f 5r min prisfond, som da 

8v. LSk.'SaUik. K, HantU. "scr. H. Del. VIII. 2. 7 
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nieddelat znig i ditt senaete, finner jag den behofiig — 
och bifaHer^. (Hyg: 45 B. F5rh. s. 106). 

Herr Linroth anm&lde 1883, attd Journal d'Hygiene 
ftinnes en artikel af en svenskfi^rfattare: ''Bapport snr le 
service de sant^ de la SuMe et delaNorvege^,livilken8 
inneh&ll yore kr&nkande fdr Sveriges och Norges be- 
folkning, och att artikeln dessutoxn yore osamman- 
hftngande, orimlig och ofdmnfbig. Under diskiissionen 
h3.rom yttrades, att det yore en pligt att gendrifva 
dylika nppsatser, hvilka dels ofverdrifiia, dels rent af 
osannf&rdiga, vore en skam fdr hela v&r nation. Maa 
borde afs&nda en skrifVelsefr&nS^skapet till den ifr&ga 
varande tidningens redakt5r med npplysning om for- 
fattarens skrifbst&lleri. Den i fr&ga varande artikeln vore 
ingalnnda den enda i sin genre som fdrfattaren publi- 
cerat i uUandska tidskrifter och vore det derfdre l&mp- 
ligt att'Sallskapet 1 Hygiea Iftte inf&ra en kritik afoch 
protest mot f5rfattarens skiiftstalleri, och knnde denna 
protest aftryckas i de tidskrifter som npptagit forfatta- 
rens artiklar. SsLllskapet besldt, att en protest mot for- 
fattarens skriftst&lleri och s£lrskildt ofvannamda artikel 
sktdle inf&ras i Hygiea, och att denna protest sknlle &t- 
fdljas af en fransk dfversattning. 

Det uppdrogs &t herrar Heyman, Linroth och sekre- 
teraren att nppsatta fdrslag till Sallskapets yttrande i 
saken. (Hyg. 46 B, Fdrh. s. 126). — En s&dan protest 
inf6rdes 1883 i Hygiea (46 B. F(Jrh. s. 141) och det be- 
slots, att densamma, dfversatt p& franska spr&ket, skulle 
ofversandas till redaktionema f 5r de tidskrifter, i hvilka 
fbrfattaren publicerat nppsatser. 

Som fdmt d.r omtaladt, hade S&Uskapet &r 1877 tiUsatt 
en skolkommit^, men dess arbeten hade p& senare tiden 
hvilat, sedan en Ifiroverkskommite af hogre urspmng till- 
kommit. S^Qlskapets skolkommitS hade emellertid samlat 
ett betydande och vardefullt material. Fr&gan vore d&, hnru 
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vida' detta borde ordnas och utgifvas edler haru vida d^t, 
s&dant det var, borde Ofverlemnas till den kungliga lUro- 
verkskomiten. Efter disknssion h&rom, beslot SnUska- 
pet nppdraga &t sin skolkomiti att afgifva ett fdrslag ai\- 
g&ende tillgodog5randet af det af densamma insamlade 
materialet. (Hyg. 45 B. FOrh. s. 135). 

De m&n, som under detta nu genomg&ngna Qerde- 

dels sekel s&som Sgllskapets ftinktion£lrer skdtt deBs an- 

gelagenheter, hafva varit: Ordf5rande: H. A. Abelin, 

1868—1859. K F. Levin, 1859—60. J. D. Grill, 1860 

—61. G. W. V. Dilben, 1861—62. F. A. Lnndberg, 1862 

— 63. St. Stenberg, 1863—64. N. P. Hamberg 1864— 

65. N. J. Berlin, 1866-66. G. G. Grfths, 1866—67. 

C. J. Eossander,. 1867—68. 0. F. Hallin, 1868—69. 0. 

Sandahl, 1869—70. A. Key, 1S70-71. G. J. Liljebj5m, 

1871—72. A. Kjellberg, 1872—73. A. Anderson, 1873 

— 84. E. Edbolm, 1874—75. E. Odmansson, 1876—76. 

C. M. Groth, 1876-77. W. Netzel, 1877—78. G. West- 

felt, 1878—79. A. Key, 1879—80. F. W. Warfvinge, 

1880—81. Axel Jftderholm, 1881-82. W. Ekekraaitz, 

1882—83 och nyvald for det 76 &ret, Aug. Almen. 

Foljande ledam5ter hafva af S&Uskapet valts till 
Ordforande, men icke &tagit sig uppdraget: H. Sftther- 
berg, 1868. C. ThegerstrOm, 1874. C. Curman, 1876. 
H. Htilphers, 1876. E. Bruzelius, 1878. G. Bottiger, 
1882. D. Pontin, 1882. 

Sekreterare: C. G. Grfths, 1860—64. E. Edholm, 
1864—73. P. J. Wising, 1873-74. C. Wallis, 1874 
— 80 och sedan 1880 M. Sonden. 

Bibliotekarier: C. G. Grabs, 1853—60. A. KjeU- 
berg, 1860—62 och sedan 1862 0. Bensow. 

Skattmastare sedan 1866, J. AsklOf. 

Eedaktorer af Hygiea, G. v. Dtiben 1869—61. H. 
Wistrand, 1861-62. S. G. Troilius 1862-63. E. M. 
Edholm, 1863—71. Ax. Jaderholm, 1871-76. C. Wallis, 
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1876—78. C. M. Sond^n, 1878—81 och sedan 1881 E. 
Heyman. 

L^lkaresftllskapets inkomster hafv^a sista &ret varit 
23,930 kr. deraf 5,686 af de till nybyggnaden teoknade 
bidragen. 

Omkostnadema f5r Sallskapets litterftra verksamhet 

bel5per sig till kr. 4,736. 

Kapitalkonto ftr „ 120,27L 

LedamOtemas afgifter ^ 2,642. 

Prisfondens kapital ^ 16,359. 

Regnollska prisfondens kapital fir „ 14,763. 

Schanmkellska fonden, hvars r&nta 8,200 kr. blifvit 
tilldelad 64 personer med 3,046 samt 132 i lifranta till 
fra Stagnell, bar kapital af kr. 62,333. 

Lftkare-nodhjelpsfonden, hvars rftnta kr, 1,276 utde- 
latstill 13 personer, eger i kapitalbeh&Uning kr. 21,273. 

Af de tiU Nybyggnaden teoknade bidragen ha influ- 
tit 6,685 kr. och fr&n teckningens bdrjan 37,187 kr. 

S&dana hafva de f5mfimsta dragen af Svenska La- 
karesfillskapets 5den varit under dessa senaste 26 &ren. 
M&ngen kraftig ande, som f drr verkade i vAort S&llskap och i 
flldemeslandets tjenst, har g&tt bort, men fSademas tradi- 
tioner verka finnu ibland oss, och vi strfifsra alia att 
vidmakth&lla v&rt Sfillskap vid follt lif och s5ka med 
alia krafter st5da detsamma. Nfir de nftsta 26 &ren g&tt 
fdrbi, finnes vfil i v&rt Sfillskap n&gon man som viU 
&taga sig vfirfvet att skildra Sfillskapets 100-&riga histo- 
ria. M& d& v&rt anspr&ksl5sa arbete konna nnderlfitta 
bans forskning och gora vfigen f5r honom Ifittare. Utur 
den synpnnkten anse vi icke v&rt arbete bortkastadt, v&ra 
forskningar icke utan nytta. 
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